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na str. 10–11, sprawozdanie z sierp-
niowego turnieju siatkówki plażowej 
— na str. 9. W kolejnym numerze za-
mieścimy wywiad z naszą koleżanką, 
która na każdych ogólnopolskich — 
i nie tylko — zawodach zbiera medale 
w wielu konkurencjach — lek. dent. 
Beatą Warzechą.
Tymczasem warto się zapoznać 
z poradami prawnymi na str. 13, po-
czytać o kłopotach psychiatrów będą-
cych — excusez le mot — świadcze-
niodawcami wszechwładnego NFZ 
— to na str. 12.
Liczne propozycje kursów i szkoleń 
przedstawiamy na 
str. 14–18; proszę 
zwrócić uwagę, że 
wiele z nich jest bez-
płatnych, dodatkowo 
darmowy udział w konfe-
rencjach można uzyskać, 
rozwiązując naszą krzyżów-
kę zamieszczoną na str. 23.
Tradycyjnie przypomi-
nam o tym, że pod koniec 
każdego miesiąca można 
się zapoznać z najnow-
szym numerem naszego pi-
sma na stronie www.pml.
viamedica.pl.
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Jesień za oknem, wszyscy zatem w trybie zwykłej pracy. Do kolej-nych wakacji zaledwie dziewięć 
miesięcy, jakoś doczekamy…
W międzyczasie warto sięgnąć po 
kolejny numer „Pomorskiego Magazy-
nu Lekarskiego”. Polecam trzy teksty 
opracowane przez naszego młodego 
współpracownika 
Wojciecha Pączka 









jący wywiad z dy-
rektorem puckiego 
hospicjum, teoria 
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Po wakacyjnej przerwie warto 
sprawdzić, czy zbliżyliśmy się do od-
powiedzi na najistotniejsze, z naszego 
punktu widzenia, pytania.
Pytanie pierwsze: o umowy z NFZ 
uprawniające do wystawiania recept. 
Pamiętamy, że nie zgadzaliśmy się na 
ponoszenie finansowej odpowiedzial-
ności za nieumiejętne przypisanie 
poszczególnym lekom zakresu refun-
dacji. Nie zgadzaliśmy się, ponieważ 
refundacja leków nie jest przywilejem 
lekarza potwierdzonym odpowiednią 
umową, ale prawem pacjenta wynika-
jącym z ubezpieczenia zdrowotnego. 
Drugim, nie mniej ważnym powodem 
był brak narzędzi wykonawczych, 
np. systemu informatycznego, które 
prawodawca zastąpił systemem kar. 
Zespół negocjacyjny powołany przez 
Naczelną Radę Lekarską wystąpił 
z szeregiem postulatów wobec NFZ. 
Osiągnęliśmy niewielkie złagodzenie 
warunków umów. W czerwcu Naczel-
na Rada Lekarska zawiesiła protest. 
Apelowałem wtedy do szanownych 
Koleżanek i Kolegów o wstrzymanie 
się z podpisywaniem umów, licząc 
na podatność NFZ na dalsze nasze 
racjonalne argumenty. We wrześnio-
wym posiedzeniu Naczelnej Rady 
Lekarskiej miała uczestniczyć Prezes 
NFZ Agnieszka Pachciarz. Odwo-
łując to spotkanie, oddaliła nadzie-
je na kompromis. Dlatego sądzę, że 
obecnie należy ponownie rozważyć 
sprawę umowy z NFZ i podpisać ją 
z całą świadomością zagrożeń, jakie 
się z nią wiążą. Informacje na temat 
podpisywania aneksów można zna-
leźć na stronach NFZ i na naszej stro-
nie internetowej (a w ostateczności 
— telefonując do Biura Prawnego Izby). 
Wszystkim Koleżankom i Kolegom 
dziękuję za dużą, na tle średniej kra-
jowej, solidarność członków naszej 
Izby w czasie protestu refundacyj-
nego. Prosiłbym jednocześnie o kon-
tynuację akcji zbierania podpisów 
Pacjentów, którzy często deklarują 
niezadowolenie z obecnego systemu 
refundacji (informacje na stronie in-
ternetowej). 
Pytanie drugie: o refundację 
działań powierzonych przez ad-
ministrację państwową naszemu 
samorządowi. Zgodnie z ustawo-
wym zapisem, Ministerstwo Zdro-
wia ma refundować koszty prowa-
dzenia rejestrów lekarzy i praktyk 
lekarskich oraz działalność Sądu 
Lekarskiego i Rzecznika Odpowie-
dzialności Zawodowej, biorąc pod 
uwagę rzeczywiście poniesione 
nakłady, po wcześniejszych nego-
cjacjach z samorządem lekarskim. 
Zbójeckim prawem silniejszego Mi-
nisterstwo nie negocjowało de facto 
tych kosztów, proponując kwoty re-
fundacji znacznie niższe od rzeczywi-
stych wydatków. Obecnie wszystkie 
Okręgowe Izby Lekarskie występują 
lub już wystąpiły w tej sprawie na 
drogę sądową. 
Pytanie trzecie: o finansowanie pu-
bliczne opieki zdrowotnej. Aktualnie, 
według różnych wiarygodnych źródeł 
inflacja w Polsce spadła do poziomu 
4,0–4,1%. Zatwierdzony niedawno 
przez Radę Ministrów plan finanso-
wy NFZ zakłada wzrost jego budżetu 
w 2013 roku o 3,37%. Biorąc dodatko-
wo pod uwagę niekorzystny dla woje-
wództw pomorskiego i warmińsko-ma-
zurskiego (nasza Delegatura Elbląska) 
algorytm podziału środków — wesoło 
nie będzie. Nie dziwi w tym kontekście 
odsuwanie zapowiadanej reformy NFZ, 
co również wiązałoby się z kosztami. 
Jak pisał Ryszard Kapuściński 
w swoich „Lapidariach”: kiedy po-
jawiają się pytania, na które nie ma 
odpowiedzi, to znaczy, że nastąpił 
kryzys. W tym kontekście łatwiej zro-
zumieć motywy niektórych działań 
politycznych. Ustawa refundacyjna 
niewątpliwie zmniejszyła wydatki 
NFZ na leki (kosztem pacjentów i le-
karzy). Można oszczędzić pieniądze 
Ministerstwa Zdrowia (zadania ad-
ministracji państwowej finansując ze 
składek lekarskich). Wzrost nakładów 
publicznych na opiekę zdrowotną też 
jest faktem (jeżeli oczywiście przemil-
czymy sprawę inflacji). 
W biblijnym śnie faraona siedem 
krów chudych pożarło — jak pamię-
tamy — siedem tłustych. W smutnej 
naszej rzeczywistości tych tłustych 
jakoś nie widać. Smutek ów wynika 
nie tyle nawet z kryzysowego niedo-
statku, ile z braku rzetelnej informa-
cji ze strony elit politycznych o tym, 
że naszego kraju po prostu na wiele 
ważnych wydatków nie stać. Czeka 
nas zatem kolejny trudny rok odmie-
niania przez przypadki „limitów”, 
„terminów” i „procedur” wobec pa-
trzących na nas błagalnym wzrokiem 
Chorych. 
KOMUNIKAT
Zachęcam do odwiedzania naszej 
nowej strony internetowej www.oil-
gdansk.pl. Niektóre jej części zarezer-
wowane są tylko dla nas, dostępne po 
zarejestrowaniu i zalogowaniu. Pro-
szę o zgłaszanie uwag o funkcjono-
waniu witryny. Zapraszam do udziału 
w forach dyskusyjnych. Proszę rów-
nież o przysyłanie swoich adresów 





Kalendarium — sierpień 2012
Prezes Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku Roman Budziński
13.08 —  kolejne spotkanie 
z Tomaszem Domalew-
skim — przedstawicielem 
towarzystwa ubezpiecze-
niowego — negocjacje 
w sprawie ubezpieczenia 
od utraty zarobków dla 
lekarzy kontraktowych
23.08 —  przewodniczenie posie-
dzeniu Prezydium Okrę-
gowej Rady Lekarskiej 
w Gdańsku
Każdy poniedziałek i czwartek mie-
siąca — sprawy bieżące 
Izby.
Obwieszczenie
Przewodniczącej Okręgowej Komisji Wyborczej w Gdańsku
z dnia 20 sierpnia 2012 roku
w sprawie stwierdzenia wygaśnięcia mandatu członka Okręgowego Sądu Lekarskiego 
lek. Janusza Orzelskiego
Na podstawie §49 ust. 4 Uchwały Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 19 września 2008 r. nr 16/08/V w sprawie regulaminu wyborów do 
organów izb lekarskich i delegatów na Krajowy Zjazd Lekarzy oraz trybu odwoływania członków tych organów i tych delegatów w zw. 
z Uchwałą nr 1/2012 Okręgowej Komisji Wyborczej w Gdańsku z dnia 20 sierpnia 2012 r. w sprawie stwierdzenia wygaśnięcia mandatu 
i ustalenia uzyskania mandatu:
§1
W związku z wyborem lek. Janusza Orzelskiego do Naczelnej Komisji Rewizyjnej Naczelnej Izby Lekarskiej w Warszawie stwierdza 
się wygaśnięcie mandatu członka Okręgowego Sądu Lekarskiego w Gdańsku lek. Janusza Orzelskiego.
§2
Niniejsze obwieszczenie podlega publikacji w „Pomorskim Magazynie Lekarskim” oraz na stronie internetowej „Biuletynu Informacji 
Publicznej” Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku.
Przewodnicząca
Okręgowej Komisji Wyborczej w Gdańsku
lek. Anna Budzyńska-Sildatke
Uchwała nr 1/2012
Okręgowej Komisji Wyborczej w Gdańsku
z dnia 20 sierpnia 2012 roku
w sprawie stwierdzenia wygaśnięcia mandatu
Na podstawie §7 ust. 1 pkt 2 w zw. z §7 ust. 6 Uchwały Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 19 września 2008 r. nr 16/08/V w sprawie 
regulaminu wyborów do organów izb lekarskich i delegatów na Krajowy Zjazd Lekarzy oraz trybu odwoływania członków tych organów 
i tych delegatów uchwala się, co następuje:
§1
Okręgowa Komisja Wyborcza w Gdańsku w związku z wyborem lek. Janusza Orzelskiego do Naczelnej Komisji Rewizyjnej Naczelnej 
Izby Lekarskiej w Warszawie stwierdza wygaśnięcie mandatu członka Okręgowego Sądu Lekarskiego lek. Janusza Orzelskiego. 
§2
Niniejsza uchwała stanowi podstawę do dokonania przez Przewodniczącą Okręgowej Komisji Wyborczej w Gdańsku obwieszczenia 
o wygaśnięciu mandatu, o którym mowa w §49 ust. 4 Uchwały Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 19 września 2008 r. nr 16/08/V w spra-
wie regulaminu wyborów do organów izb lekarskich i delegatów na Krajowy Zjazd Lekarzy oraz trybu odwoływania członków tych 
organów i tych delegatów. 
§3
Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.
Przewodnicząca





Zamierzam opisać bardzo cieka-
wy pomysł, jaki zrodził się kilka lat 
temu ludziom pracującym w puc-
kim Hospicjum im. Św. Ojca Pio. 
Pomysł genialny w swojej prostocie 
— pokazać młodym adeptom sztu-
ki medycznej, jak rozmawiać z pa-
cjentami. Jak przekazać im trudne 
wiadomości w taki sposób, by zro-
zumieli, a jednocześnie nie bali się, 
nie załamali, nie poddali…
W niewielkiej sali konferencyjnej 
zastaję dwóch mężczyzn. Pierwszy 
z nich, ksiądz Piotr Szeląg, koordyna-
tor tegorocznej edycji areopagu. Drugim 
jest dr Jacek Santorski – psycholog, 
psychoterapeuta, współwłaściel firm 
doradczych, a także ośrodka superwi-
zji i szkoleń dla lekarzy. Za chwilę po-
prowadzi wykład na temat skutecznej 
komunikacji z pacjentem. Sala powoli 
wypełnia się młodymi ludźmi. Jest ich 
około dwadzieścioro. Przyjechali z całej 
Polski. Przeważają studenci bądź absol-
wenci kierunków lekarskich, ale spo-
tkać można wśród nich także przyszłe-
go prawnika, filozofa bądź psychologa. 
Dlaczego tu są? Zgodnie odpowiadają, 
że na studiach nie nauczyli się rozma-
wiać z pacjentem. Wiedzą, jak przeka-
zać medyczne fakty, ale problem się po-
jawia, gdy trzeba choremu powiedzieć, 
że najpewniej niedługo umrze, nic już 
nie można zrobić. Większość z nas po-
lega wtedy na własnej intuicji i liczy na 
swoje pokłady empatii. Ci młodzi ludzie 
pragną jednak usłyszeć konkretne wska-
zówki, których na studiach, niestety, nie 
mieli okazji poznać. 
Areopag Etyczny wymyślił ks. dr Jan 
Kaczkowski — założyciel i dyrektor 
puckiego hospicjum. O jakości relacji 
lekarz–pacjent jest w stanie mówić go-
dzinami. Zna się na tym. Przez 10 lat 
był kapelanem puckiego szpitala, od 
7 zajmuje się opieką hospicyjną. Strach 
człowieka doświadczającego choroby 
nowotworowej nie jest mu obcy, kilka 
lat temu zdiagnozowano u niego raka 
nerki. Jako pacjent zdążył poznać wie-
le aspektów szpitalnej rzeczywistości. 
Morze, wiatr i… etyka
„Największym hołdem, jaki możemy złożyć prawdzie, jest posiłkować się nią”.
Ralph W. Emersson
Walkę z nowotworem wygrał, a poczy-
nione obserwacje były bodźcem do 
zorganizowania warsztatów dla mło-
dzieży. Razem ze współpracownikami 
z hospicjum poprowadził pierwszy 
Areopag 5 lat temu. Od tego czasu co 
roku, w drugiej połowie sierpnia (w tym 
roku w dniach 20–27 sierpnia) zaprasza 
do Pucka młodych lekarzy, chcących 
porozmawiać o przemijaniu, wsparciu, 
etyce. Nie w dusznych akademickich sa-
lach, ale nad brzegiem morza.
Areopag to dwie składowe. W ciągu 
dnia można szlifować swe umiejętno-
ści okiełznania deski windsurfingowej 
na wodach Zatoki Puckiej. Wieczorem 
trzeba się zmierzyć z trudnymi temata-
mi, takimi jak śmierć, godne umieranie, 
odpowiednie wsparcie. Temu służyć 
ma podstawa teoretyczna. Tegorocz-
ni uczestnicy zdążyli już poznać prof. 
Jana Hartmana, bioetyka i filozofa, 
który przedstawiał etyczne aspekty po-
dejmowanych decyzji medycznych. Re-
daktor Marcin Żebrowski, dziennikarz 
TVN24, mówił m.in. o konieczności bra-
nia odpowiedzialności za wypowiadane 
słowa, szczególnie podczas kontaktów 
z mediami. Kolega Jakub Wiśniewski 
opowiadał o pracy w hospicjum dzie-
cięcym. Co roku do Pucka przyjeżdża 
również prof. Krystyna de Walden-Ga-
łuszko. W tym roku zapoznała uczestni-
ków z całą gamę psychicznych doznań, 
jakich doświadcza pacjent onkologicz-
ny. To wykłady, a co dalej? Najbardziej 
wymagającą częścią są jednak warszta-
ty. W rolę chorych wcielają się aktorzy 
znani z małych i dużych ekranów. Za-
wsze można liczyć na Martynę Kowa-
lik i Szymona Nowaka — absolwen-
tów Akademii Teatralnej w Warszawie. 
Oprócz nich „pacjentami” byli m.in. 
Witold Dembicki, Bartosz Opania, Edy-
ta Olszówka. W tym roku przyjechała 
Magdalena Boczarska. 
Wykład doktora powoli dobiega koń-
ca. Młodzi lekarze poznali alfabet komu-
nikacji interpersonalnej. Usłyszeli o roli 
przekazu niewerbalnego. Poznali proste 
sposoby kierowania rozmową w taki 
sposób, by pacjent wyszedł z gabinetu 
zadowolony, a lekarz miał pewność, że 
będzie się stosował do jego zaleceń.
Nad Puckiem już dawno zaszło słoń-
ce. Czas na nocne rozmowy. Atmosfera 
swobodna, ale tak naprawdę to intelek-
tualne potyczki. Trwa analiza tego, co 
wynieśli z warsztatów, wymieniają do-
świadczenia. Ksiądz Piotr, tym razem 
już mniej formalnie, bez koloratki, dzie-
li się swoim doświadczeniem z pracy 
w hospicjum. Tematów mnóstwo, a noc 
krótka. Tym bardziej że jutro trzeba 
wcześnie wstać, sprawdzić, jaki wiatr, 
czy są fale na morzu i spróbować po raz 
kolejny zmierzyć się z deską…
Pośrodku sali niewielki stolik. Przy 
nim siedzi młoda kobieta. Jest wyraźnie 
przestraszona. Wzrok wbity w podłogę. 
Ks. Piotr Szeląg i analiza przypadku
10.20124
To warto wiedzieć
Mówi półsłówkami do swej pani dok-
tor. Swoją diagnozę poznała już bar-
dzo dawno temu, zdążyła się oswoić 
z tym, że niedługo umrze. Boi się jed-
nak o swoją malutką córeczkę, nie wie, 
co się z nią stanie. Wychowuje ją sama, 
nie ma rodziny. Kontaktów towarzy-
skich raczej nie utrzymywała. Chciała-
by, żeby to doktor porozmawiała ze jej 
dzieckiem, ona nie jest w stanie. Zdaje 
się na specjalistę, w końcu ten ma się le-
piej znać na sprawie. Mała Martynka nie 
za bardzo ma ochotę słuchać wywodów 
lekarza, woli kredki. Zaczyna jednak 
płakać, kiedy jakaś obca pani mówi jej, 
że mama będzie musiała gdzieś pójść, 
a ona nie będzie mogła jej odwiedzać… 
To nie scena z próby w teatrze ani kadr 
z telewizyjnego serialu o doktorach. To 
kolejny dzień warsztatów. Pacjentką jest 
Magdalena Boczarska, jej córką – Mar-
tyna Kowalik, roli lekarza podejmuje się 
kolejny student. Scenka się kończy, na 
sali panuje absolutna cisza. Po chwili 
psycholog przystępuje do analizowania 
poszczególnych kwestii. Zwraca uwagę 
na całkowitą odmienność relacji z dziec-
kiem. Wskazuje, jakie kwestie są dla 
dziecka najważniejsze. Po chwili roz-
poczyna się ożywiona dyskusja. Scen-
ka poruszyła każdego, padają kolejne 
pomysły jej rozegrania. To nie konkurs 
ani egzamin. Tu nie ma wygranych ani 
przegranych. Wszyscy się uczą. Ksiądz 
Piotr po raz kolejny podkreśla, że obo-
wiązkiem lekarza jest wyprowadzenie 
chorego z fałszywej nadziei. Pacjenta 
nie można okłamywać. 
Kolejna sytuacja: tym razem pan 
doktor próbuje przekonać rodziców, 
że rozpoczynanie kolejnego cyklu che-
mioterapii u ich 3-letniego dziecka jest 
pozbawione sensu. Rokowania nie po-
prawi, a przysporzy wielu cierpień. 
Rodzice, co zrozumiałe, nie chcą się 
zgodzić. Uważają, że lekarz wydaje wła-
śnie wyrok na ich syna. Przecież zawsze 
istnieje cień szansy, że akurat ta dawka 
leków pomoże. Że wszystko będzie do-
brze. Widać, że doktor wyraźnie walczy 
ze swoimi emocjami. Nikt ich nie ukry-
wa, to ekstremalny przypadek. Koniec 
gry, czas na kolejną analizę. Ksiądz Piotr 
po raz kolejny podkreśla, że obowiąz-
kiem lekarza jest wyprowadzenie cho-
rego z fałszywej nadziei. Pacjenta nie 
można okłamywać. 
Każda sesja to mniej więcej 3 scenki, 
czas więc na ostatnią: młoda dziewczy-
na kilka tygodni temu usunęła znamię 
z pleców, lekarz posłał materiał do ru-
tynowego badania histopatologicznego. 
Kobieta właśnie przyszła odebrać wyniki 
i dowiaduje się, że sprawa jest dużo po-
ważniejsza, niż na początku mogło się 
wydawać. To czerniak. Zaawansowany. 
Całe szczęście, możliwe jest jeszcze pod-
jęcie procesu terapeutycznego. Lekarz ma 
zadanie jak najbardziej taktownie przeka-
zać te wszystkie informacje. Dziewczyna 
zaczyna się denerwować, bluzga. Doktor 
jest poruszona. Ksiądz Szeląg podkreśla 
wagę umiejętnego domknięcia rozmowy 
i, co najważniejsze, kontrolowania wła-
snych emocji. Nawet jeśli pacjent jest 
wyraźnie zdenerwowany, ty musisz za-
chować profesjonalny spokój. W tym mo-
mencie jesteś rzeczywiście osobą, która 
nie przekazuje dobrych wiadomości, ale 
musisz też wesprzeć chorego. To jest w tej 
chwili dla niego bardzo ważne. On teraz 
nie może wyjść z twojego gabinetu z po-
czuciem opuszczenia w tej walce. 
To była ciężka sesja. Wszyscy idą na 
przerwę, kilka godzin relaksu nad wodą, 
a wieczorem kolejne scenki i wykład 
pani profesor. 
Pani profesor Krystyna de Walden-Ga-
łuszko w świecie lekarskim to postać-
-legenda. Psychiatra, psychoonkolog, 
konsultant krajowy w dziedzinie medy-
cyny paliatywnej, założyciel Polskiego 
Towarzystwa Psychoonkologicznego. 
W Pucku jest właściwie od początku ist-
nienia Areopagu. Przybliża słuchaczom 
wszelkie problemy życia psychicznego, 
jakich doświadczają chorzy w trakcie 
kolejnych etapów choroby nowotworo-
wej. Mówi o metodach radzenia sobie 
z napadami lęku panicznego, o wszel-
kich odcieniach depresji, zaburzeniach 
snu. Zaznacza, że pacjent, tak samo jak 
jego bliscy, w chorobie nowotworowej 
boryka się nie tylko z samym rakiem, 
ale też całym bagażem, który ta choro-
ba ze sobą niesie. Podkreśla olbrzymie 
znaczenie odpowiedniego kontaktu, 
jaki lekarz powinien nawiązać z pacjen-
tem, niejako idąc razem z nim przez 
jego chorobę. Wykład kończy się kolej-
ną scenką, ochotnik grający znów rolę 
lekarza, ma za zadanie przekonać swo-
ją pacjentkę, panią Krysię, że powinna 
przyjąć kolejny cykl chemioterapii. Za-
danie nie jest łatwe, pacjentka jest bar-
dzo wymagająca, w końcu jednak udaje 
się nawiązać nić porozumienia.
Jest już późny wieczór, za chwilę roz-
poczną się zupełnie spontaniczne ćwi-
czenia relaksacyjne. Wracam powoli do 
Gdańska, uczestnicy w swoją podróż 
powrotną ruszą za dwa dni. Są pełni 
pozytywnych wrażeń. Po wspólnie spę-
dzonym tygodniu zdążyli się już troszkę 
poznać. Niektóre z tych kontaktów za-
pewne przetrwają i przeniosą się poza 
granice tego nadmorskiego miasteczka. 
Areopag pokazał im, że etykę da się 
przedstawić w formie użytecznej na co 
dzień. A przede wszystkim, że chory 
nie jest tylko kolejnym przypadkiem, 
jest przede wszystkim człowiekiem. 
Tekst i zdjęcia: Wojciech Pączek
Za wszelką okazaną pomoc przy zbie-
raniu materiałów dziękuję Ks. dr. Janowi 
Kaczkowskiemu, Ks. Piotrowi Szelągowi 
i Pani Katarzynie Parchem z Hospicjum 
im. Św. Ojca Pio w Pucku.













wrotnie — czy śmier-
ci należy się bać?
Ks. Jan Kaczkow-
ski: Należałoby robić 
wszystko, żeby się jej 
nie bać, czyli ją po-
znać od strony feno-
menologicznej, od jej 
różnych wymiarów. 
Tutaj odeślę Państwa 
do artykułu, którego 
jestem autorem na De-
onie (deon.pl, artykuł 
pt.: Jak umiera ciało?” — przyp. red.). 
Musimy się tego nauczyć i nie przera-
żać. Wiadomo, że śmierć jest procesem 
wysoce złożonym. Jeżeli uświadomimy 
sobie, że zachodzi on w nas od momen-
tu urodzenia, to znaczy, że umieranie się 
dzieje, ono się nie staje. Jest w nas dziś 
i jutro, jesteśmy cały czas w tym proce-
sie. Musimy to zaakceptować. Choćby 
fakt, że jesteśmy tu w Pucku, w mie-
ście, w którym rocznie umiera 450 osób. 
I kiedy tutaj siedzimy, też na pewno 
ktoś umiera, czy tu, czy w całej Polsce. 
I w tym momencie rodzi się pytanie: czy 
śmierć to tragedia, czy statystyka?
W.P.: Funkcjonuje taki cytat, bodajże 
Stalina…
X.J.: Tak, Stalina: „Śmierć jednostki to 
tragedia, śmierć milionów to statysty-
ka”. My musimy zadać sobie konkretne 
pytanie: czy moja własna śmierć, bardzo 
konkretna, przecież gdzieś zapisana jest 
dokładna godzina, kiedy stanie moje 
serce, obumrze pień mózgu, czy mnie 
przeraża. A jeśli mnie przeraża, to dla-
czego.
W.P.: Kiedy rozmawia Ksiądz ze swo-
imi pacjentami w hospicjum, to jaka 
myśl najczęściej nie daje im spokoju, 
„fiksuje” ich umysł?
X.J.: Często pytam: „Czy pan się boi?” 
i bardzo często słyszę odpowiedź: „Nie”. 
I to jest nieprawda. „Ale czy jest coś, 
czego pan się obawia?” „Tak, śmierci”. 
I tu jestem hardkorowcem, bo zadaję 
kolejne pytanie: „A czego pan się w tej 
śmierci najbardziej obawia?”. Właści-
wie mamy w sobie taki 
odruch, by powiedzieć 
„Pan się nie boi, ona 
nie przyjdzie”. Bar-
dziej chodzi tu o prze-
rabianie lęków na kon-
kretne strachy: boję się 
bólu, boję się tego, że 
nie będę sobą, że stra-
cę autonomię, boję się 
Boga, boję się nicości.
W.P.: Czyli bardziej 
taki pierwotny lęk?
X.J.: Tak, my tę per-
spektywę, hm… „My”, 
to znaczy Pan ma od-
suniętą o ileś lat, ale 
gdyby miał Pan ją od-
suniętą o 10 miesięcy?
W.P.: Właściwie to 
miało być kolejne py-
tanie. Kiedy człowiek 
dowiaduje się, że już mu naprawdę 
niewiele czasu zostało, to częściej trak-
tuje to jako wyrok, czy też jako moment 
uporządkowania własnych spraw?
X.J: Ja jestem właśnie w takiej sytu-
acji. Trzy dni temu taką wiadomość 
otrzymałem. I nie wiem. Nie mam skali 
porównawczej. Po raz pierwszy znala-
złem się w takiej sytuacji. Sam ze sobą. 
Trudno mi o tym mówić, bo to jeszcze 
nieuporządkowane… 
W.P.: Księże Janie, żyjemy coraz dłu-
żej. Ceną, jaką musimy za to zapłacić, 
jest próba zmierzenia się dylematami, 
z których wcześniej nie zdawaliśmy 
sobie sprawy. Jak na przykład postrze-
gać tzw. godne umieranie? Czy w ogóle 
można godnie umierać?
X.J.: Myślę, że tak. Wszystko można 
robić godnie lub niegodnie. Godność 
pochodzi od wyrazu „zgoda” Jeże-
li mamy w sobie tę zgodę, jesteśmy 
kompatybilni, zgodni z własnym su-
mieniem — tą conscientią — wiedzą 
wewnętrzną, jeżeli mamy w sobie tę 
zgodę na odejście, zgodę na śmierć, to 
da się to zrobić godnie. Ja chciałbym 
zrobić to szybko i godnie. Miałem kie-
dyś takiego ucznia, który powiedział 
mi: „Ja już się nie modlę o zdrowie. 
Ja już się modlę, by było to szybko 
i godnie”. I ja powtórzę dziś jego sło-
wa. Jakichś szaleńczych planów nie 
robię, ale chciałbym jak najdłużej żyć 
w dobrej kondycji i żeby ten okres po-
garszania był krótki, świadomy. A jeśli 
miałby nie być świadomy, to żeby była 
stosowana sedacja. Na to się zgodzę. 
Jeśli mam być takie „lelum polelum”, cią-
gle się wybudzać, mieć obrzęk mózgu, 
to lepiej mnie zsedować i poczekać, aż 
odejdę.
W.P.: Księże, a co z uporczywą tera-
pią?
X.J.: Zdecydowanie jesteśmy prze-
ciwni.
W.P.: A pacjenci?
X.J.: Pacjenci nie chcą. To często 
rodziny chcą. Im bardziej poranione 
relacje między rodzinami, tym gorsza 
komunikacja między nimi. Tym trud-
niejsza zgoda między rodziną a pacjen-
tem na jego odejście. To jest problem, 
jeśli rodzina, wbrew woli chorego, 
nastaje na personel medyczny i na pa-
cjenta, by ten żył za wszelką cenę. Pa-
cjenci często powtarzają: „Powiedzcie 
im, że ja nie umieram im na złość. Ja 
naprawdę nie umieram na złość ani ro-
dzicom, ani rodzeństwu, ani sobie. Ani 
też na złość nie choruję”. Pamiętam, że 
to była jedna z najtrudniejszych moich 
rozmów. Rodzina wmuszała pacjentce 
jedzenie — musisz jeść, by mieć siłę 
na kolejną chemię. Ona już nie chcia-
ła. Prosiła mnie, żebym do nich zszedł 
i powiedział im, że ona im na złość nie 
umiera. Żeby w końcu dali jej spokój. 
Oni byli bardzo źli na mnie za tę infor-
mację, ale to nie była moja informacja, 
tylko pacjentki.
W.P.: To jest taka sytuacja, gdzie te 
wszystkie relacje wychodzą na światło 
dzienne…
X.J.: Im bardziej te relacje są skom-
plikowane, poranione, tym bardziej one 
wychodzą, kiedy są napięcia. Wtedy są 
jakieś sceny, często teatralne. My na nie 
mówimy „skoki na zwłoki”. Im więcej 
teatralności, tym więcej pustki. To jest 
trochę tak, jak na ślubach — im więcej 
koni, im więcej skrzypaczek, tym bar-
dziej puste to jest. 
W.P.: Założę, pewnie trochę na wy-
rost, że większość pacjentów hospi-
cyjnych jest już pogodzonych z myślą 
o śmierci.
X.J.: To różnie bywa. Cały czas przy-
bywają pacjenci, którzy nie wiedzą 
o pierwotnym rozpoznaniu. Nie wiedzą, 
bo zostało im to źle przekazane, bo wy-
pierają. Albo nie zostało im to w ogóle 
podane — takie przypadki również się 
zdarzają.
W.P.: Kodeks Etyki Lekarskiej suge-
ruje…
Ks. dr Jan Kaczkowski
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X.J.: Jestem bardzo ostrożny, jeśli 
chodzi o przywilej terapeutyczny. Bar-
dzo ostrożny. To naprawdę musiałaby 
być wyjątkowa sytuacja. I gdzie znaleźć 
pewność, że ta informacja rzeczywiście 
pogorszyłaby stan pacjenta? Jaki mamy 
wgląd w jego psychikę, duszę? Chyba, 
że do dyspozycji są jakieś inne opinie 
psychiatryczne, z wcześniejszych wy-
wiadów wiadomo, że takie wiadomości 
pogarszały znacząco jego stan. Ale ja 
nie życzę sobie stosowania wobec mnie 
przywileju terapeutycznego.
W.P.: Czyli mówić?
X.J.: Mówić. Zawsze i wszystko.
W.P.: Całą prawdę od razu?
X.J.: Tak. Oczywiście, można stopnio-
wać, ale mówić, mówić, mówić.
W.P.: Ile czasu potrzebują pacjenci, 
by przejść ze stanu walki, zaprzecza-
nia, odrzucenia do zgody z tym, co już 
nieuniknione? Rozumiem, że tutaj dużą 
rolę odgrywają indywidualne predys-
pozycje do radzenia sobie ze stresująca 
sytuacją.
X.J.: To zależy od rozpoznania. Ina-
czej jest w przypadku nieoperacyjnego 
raka głowy trzustki, inaczej w przy-
padku raka płuc czy rozwijającego 
się już od lat raka gruczołu krokowego 
z przerzutami do kości, a jeszcze ina-
czej, gdy mówimy o nowotworach ła-
godnych, kiedy taki chory ma czas. I tu 
pojawia się kolejny dylemat. Czy takiej 
młodej osobie z rakiem głowy trzust-
ki podawać chemię, czy nie? Ja jestem 
przeciwny. Moi koledzy z hospicjum 
zresztą również. Można tę trzustkę ina-
czej pobudzić, np.: dietą, i wydobyć 
z niej tyle, ile się da.
W.P.: Księże Janie, wracając jesz-
cze do godnego umierania: czy chodzi 
o godne przeżycie ostatnich chwil, czy 
o sam moment śmierci?
X.J.: I jedno i drugie. Skupiłbym się 
na tym pierwszym. Te ostatnie chwile 
też są ważne. Ten moment „tąpnięcia”. 
Chodzi o zorganizowanie śmierci pod 
kątem „technicznym”, by było to god-
ne. W ciszy, w otoczeniu rodziny, bez 
hałasu. By wszyscy siedzieli na jednym 
poziomie, by mogli chwycić się za ręce. 
By był ksiądz, modlitwa. By był taki mo-
ment, by wszyscy sobie wybaczyli, po-
wiedzieli temu umierającemu „nie mam 
nic przeciw Tobie, możesz iść spokojnie. 
By w tę rękę włożyli rękę Pana Boga, je-
śli są wierzący. Lub odepchnęli łódkę na 
drugi brzeg. Często prowadzę tego typu 
modlitwy, dlatego staram się być przy 
każdym zgonie. I oni czują się bezpiecz-
ni, i ja czuję się bezpieczny.
W.P.: W dzisiejszym kulcie młodości 
śmierć została zepchnięta w kąt. Umie-
ra się gdzieś po cichu, za parawanem, 
w kącie wieloosobowej szpitalnej sali, 
często nie wiadomo nawet, kiedy. 
X.J.: To prawda. U nas jest ta organi-
zacja śmierci. Jest gromnica, modlitwa, 
są szeptem wypowiadane słowa pełne 
czułości, miłości, zgody na odejście. To 
stwarza niepowtarzalny klimat. I to jest 
właśnie godne. Teraz, kiedy od 5 dni 
mieszkam w hospicjum, odeszły 2 oso-
by i odeszły godnie. 
W.P.: Rozumiem, że to też ważne dla 
rodziny, by potem łatwiej przeżyć trau-
mę.
X.J.: Pamiętajcie Państwo, że kiedy je-
steśmy przy śmierci kogoś najbliższego, 
to pamiętamy każdy szczegół. Pamię-
tamy, jak lekarz był ubrany, jakie miał 
buty, jakiego koloru miał krawat. Pamię-
tamy przez lata. I lekarze muszą na to 
zwrócić uwagę. Czy się spieszyć, czy 
nie. Jak spiesząc się, pokazać, że się nie 
spieszy?
W.P.: Właśnie, jak…?
X.J.: To się nazywa „czas głęboki” 
Mam 5 minut, ale to jest 5 minut wy-
łącznie dla tego człowieka i w tym 
czasie nie robię nic innego. To jest 
trudne. Minuta może być spaprana, 
z rozdygotaną głową, wypisywaniem 
aktu zgonu, odbieraniem telefonu. Ale 
też może być to minuta przeżyta przez 
podanie ręki. Minuta to już bardzo 
długo. Często ta minuta przy łóżku jest 
ważniejsza niż minuta innych tech-
nicznych rzeczy do wykonania. Ale 
do tego trzeba mieć odwagę, wykazać 
rodzaj ekshibicjonizmu duchowego. 
Lekarz musi mieć odwagę, by poka-
zać siebie. Oczywiście, zawsze trzeba 
uważać na to, by się nie poranić. Idąc 
w ten zawód, nie staje się technikiem, 
trzeba godzić się na to, by pokazać ka-
wałek siebie.
W.P.: Księże Janie, nie ćwiczymy tego 
na studiach, a jest to ważna umiejętność. 
Mianowicie, jak przekazać rodzinie 
w sposób jednoznaczny, aczkolwiek tak-
towny, że pacjent umarł? Mam tutaj na 
myśli dwie sytuacje: kiedy pacjent prze-
wlekle chorował i kiedy umarł nagle.
X.J.: Właściwie to jedno i to samo. 
To, że rodzina pogodziła się z choro-
bą pacjenta, nie oznacza, że pogodzi-
ła się z jego zgonem. Ta osoba żyje, 
wszyscy wiedzą o jej chorobie, ale kie-
dy umrze, jest to taki szok, jakby zgi-
nęła w wypadku. Jak przekazać? Dla 
mnie to są oczywiste sprawy. Często 
je powtarzałem. Przede wszystkim: 
nie na korytarzu, nie w biegu, usiąść, 
pilnować, by siedzieć na jednym po-
ziomie. Mówić prostym językiem, 
dużo tłumaczyć i opowiadać. Zwrócić 
uwagę, czy ktoś chce, by go dotknąć, 
czy nie życzy sobie tego. Jeśli nie je-
steśmy zbyt wierzący, nie wdawałbym 
się w teologiczne rozważania. Trzeba 
pilnować również swojej autonomii. 
W.P.: A jeśli ktoś umiera nagle, a ro-
dzina czeka przed salą operacyjną?
X.J.: To jest szok. Trzeba pamiętać, 
że ludzie w traumie nie odczytują naj-
prostszych znaków. Wszyscy wiemy, 
że kiedy na salę biegnie zespół re-
animacyjny, oznacza to, że dzieje się 
coś złego. Jeśli zaraz za nimi biegnie 
ksiądz, to tym bardziej dzieje się coś 
złego. Rodzina zwykle nie czyta takich 
przekazów i po wszystkim mogą zapy-
tać lekarza, co z ich krewnym. I wtedy 
nie da się odpowiedzieć tak zupełnie 
łagodnie, inaczej mówiąc trzeba coś 
z siebie wykrztusić. Pamiętam taką 
sytuację, miałem przekazać rodzinie 
właśnie taką wiadomość. Idę więc do 
nich na drugi koniec korytarza i myślę 
sobie, że im dłużej ja będę szedł, tym 
dłużej oni będą mieli nadzieję. 
W.P.: Księże Janie, a jakie są różnice 
w przekazywaniu informacji dotyczą-
cej śmierci kogoś starszego a dziecka?
X.J.: To trudne pytanie. Oczywiście 
takie różnice istnieją, ale to już na inny 
osobny wywiad. Ogólnie to odwróce-
nie naturalnego cyklu, bo dzieci nie 
powinny umierać przed rodzicami. 
Ja nie jestem rodzicem, nigdy nim nie 
byłem i nie będę. I nie wiem, co czują 
moja mama i tata, kiedy dowiadują się, 
że jestem ciężko chory. Podejrzewam, 
że jest źle. Jest takie stare powiedzenie: 
stary człowiek musi umrzeć, młody — 
może. Ono jest brutalne, ale prawdziwe. 
Z dziećmi jest zupełnie inaczej. To inne 
choroby, inne aspekty.
W.P.: Jak długo pracuje Ksiądz 
w opiece hospicyjnej? 
X.J.: Przez 10 lat byłem kapelanem 
w szpitalu i teraz 7. rok jestem tu, w ho-
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jest katechetą w ZSP w Rzucewie a od 2010 roku wykładowcą Uniwersytetu Mikołaja Koper-
nika w Toruniu. W 2007 roku Uniwersytet Kardynała Stefana Wyszyńskiego nadał mu tytuł 
doktora po obronie pracy „Godność człowieka umierającego a pomoc osobie w stanie termi-
nalnym”. W 2008 roku ukończył podyplomowe studium z zakresu bioetyki. 
Początek „przygody” z hospicjum datuje na 2004 rok, kiedy to z grupą inicjatywną założył 
Puckie Hospicjum Domowe, które od 3 lat funkcjonuje jako hospicjum stacjonarne. Tematyka 
opieki paliatywnej ma dla niego wyjątkowe, wręcz osobiste znaczenie. Kilka lat temu wykryto 
u niego raka nerki. To była dla niego zwycięska bitwa, która tylko wzmocniła jego wytrwałość 
i upór w ulepszaniu opieki hospicyjnej. Dziś podejmuje bój o życie po raz kolejny. I choć prze-
ciwnik trudniejszy, a lekarze nie są w stanie już mu nic zaoferować, on idzie, walczy dalej…
W.P.
Przede wszystkim liczy się  
jakość kontaktu
Rozmowa z uczestniczkami Areopagu Etycznego 2012: Magdą Piekarską, Magdą Solnicą i Anną Żuk*
W.P.: Każda z Was jest na innym eta-
pie studiów lub tuż po ich zakończeniu. 
Co było dla Was tym magnesem, który 
„kazał” Wam przejechać kilkaset ki-
lometrów i wziąć udział w Areopagu? 
Czy tylko windsurfing?
M.P.: Skończyłam studia w tym roku 
i doszłam do wniosku, że absolutnie 
nie umiem rozmawiać z pacjentami. To 
znaczy, umiem im przekazać wiedzę, in-
formację, natomiast nie mam poczucia, 
że studia przygotowały mnie do rozma-
wiania z nimi, do nawiązywania z nimi 
kontaktu. A skoro jestem na początku 
pracy, uważam, że to dobry moment, by 
się czegoś nauczyć.
W.P.: OK, Magda ma bardzo pragma-
tyczny powód. A Wy?
A.Ż.: Niedawno przeczytałam o Are-
opagu w „Wyborczej” i stwierdziłam, 
że kiedyś trzeba będzie pojechać. 
W tym roku namówił mnie kolega. 
Wiem, że Areopag nie nauczy mnie, 
jak rozmawiać z pacjentami, ale mam 
dzięki temu, małe, bo małe, ale jakieś 
doświadczenie. Pomyślałam też, że 
warto byłoby rozre-
klamować taką ideę 
w Szczecinie, ponie-
waż, jak się okazało, 
jesteśmy pierwszymi, 
którzy na Areopag 
przyjechali ze Szczeci-
na. Działam też w IFM-
SA, więc pomyślałam, 
że jakiś tego typu pro-
jekt mógłby powstać.
M.S.: Ja dowiedziałam 
się o Areopagu z plakatów 
na uczelni. Widziałam je 
już rok, dwa lata temu, 
byłam na stronie inter-
netowej. Przeczytałam, 
stwierdziłam, że to fajna 
inicjatywa. Postanowiłam 
spróbować, nie wiedzia-
łam, czy mnie przyjmą, bo też nie miałam 
pojęcia, ile osób może tu przyjechać. 
W.P.: Magdo, miałaś na studiach taki 
przedmiot jak etyka. Różni się według 
Ciebie to wydanie etyki od akademic-
kiego?
M.P.: Rozważania akademickie to za-
wsze rozważania akademickie. A tutaj 
masz konkretne sytuacje, gdzie aktor 
gra pacjenta, a ty lekarza, wokół ciebie 
siedzą ludzie, ty o tym zapominasz i sta-
rasz się wczuć w sytuację. Na studiach 
spicjum. Najpierw domowym, a teraz 3. 
rok — w stacjonarnym.
W.P.: Udało się Księdzu nabrać takie-
go zdrowego dystansu?
X.J.: Inaczej bym nie żył
W.P.: A mimo to pewnie ciągle są sy-
tuacje, które zaskakują?
X.J.: Tak, dopóki żyjemy, zawsze coś 
nas zaskoczy.
W.P.: Łatwiej rozmawiać o sprawach 
ostatecznych z osobami starszymi czy 
młodszymi?
X.J.: Nie ma reguły. Są 80-, 90-latko-
wie, którzy kurczowo trzymają się życia 
i robią to w sposób niegodny, i są 30-lat-
kowie, którzy umiejętnie to życie zamy-
kają i odchodzą z klasą.
W.P.: Można się nauczyć umiejętnie 
domykać życie?
X.J.: Nie wiem, zobaczymy…
Rozmawiał: Wojciech Pączek
Zdjęcie: W. P.
Anna Żuk, Magda Piekarska i Magda Solnica
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To warto wiedzieć
to teoria, a tu jest pokazane to, z czym 
tak naprawdę będziemy borykali się 
w pracy. Takie bardzo praktyczne podej-
ście. To jest bardzo fajne.
W.P.: Rozmawiamy już pod koniec 
Areopagu. Wysłuchałyście już kilku 
wykładów, zaliczyłyście część warsz-
tatów. Co Was najbardziej zaskoczyło?
M.P.: To, że można zbudować hospi-
cjum, które wygląda jak dom. Byłam już 
w wielu hospicjach, ale one przypomi-
nały szpitale. Tu jest inaczej. I nie cho-
dzi, o to, że wszystko jest nowe, super 
dopasowane. Chodzi o nastawienie na 
umierającego a nie tylko na zrealizowa-
nie założeń kontraktu z NFZ. 
M.S.: Mnie zaskoczyły scenki z akto-
rami, którym cały czas przysłuchują się 
psycholog i ksiądz. To, że one są tak bar-
dzo szczegółowo analizowane, że prak-
tycznie wszystko, no może nie każde 
zdanie, ale większość, psycholog zapi-
suje i potem nam wyjaśnia, co powinni-
śmy poprawić. Nigdy wcześniej nie było 
takiej okazji i nie wiem, czy w przyszło-
ści będzie. Robimy to intuicyjnie, moż-
na się pomylić, ale oni rzeczywiście nas 
słuchają, komentują i udzielają napraw-
dę cennych rad. 
W.P.: A Waszym zdaniem, czy do for-
muły Areopagu jeszcze coś można by-
łoby dodać, jakiś kolejny pomysł?
M.P.: Może nie do samego Areopagu. 
Ja bym bardzo chciała, żeby podczas 
każdego roku studiów choć jeden dzień 
spędzić tak jak tutaj. Uczyć się, że każ-
da sytuacja może cię zaskoczyć, ale ty 
ją musisz opanować, pohamować swoje 
emocje, poradzić sobie z tym zadaniem. 
W ciągu sześciu lat sześć dni to napraw-
dę niedużo.
W.P.: Chciałybyście, żeby tego typu 
zajęcia były wprowadzone do progra-
mu studiów?
M.P.: Tak, taki praktyczny przedmiot 
— jakaś komunikacja z pacjentem.
W.P.: Chciałem zapytać już o same 
warsztaty. Przyjeżdżają tutaj często 
bardzo znani aktorzy. Czułyście tremę, 
grając razem z nimi?
M.P.: Nie, żadną. Ja Magdę (Boczar-
ską — przyp. red.) wyrzuciłam podczas 
pierwszej scenki za drzwi (śmiech). Oni 
tu przyjeżdżają nie dlatego, że są znani, 
tylko dlatego, żeby nas czegoś nauczyć. 
Jesteśmy jakby równi: oni dają, my bie-
rzemy. Trzeba nie dać się pożreć. W ży-
ciu będzie gorzej (śmiech).
W.P.: A które wykłady zapadły Wam 
najbardziej w pamięć?
M.P.: Wykład z dziennikarzem (red. 
Marcin Żebrowski z TVN24 — przyp. 
red.). On nam opowiadał wprawdzie, 
jak należy rozmawiać z mediami, ale 
nauczył nas, że trzeba być odpowie-
dzialnym za każde słowo, które się wy-
powiada. Nie mówić czegoś, czego się 
nie chciałoby powiedzieć. Tylko konkre-
ty. Nadmiar słów jest niedobry, ale ich 
niedobór też szkodliwy.
A.Ż.: Mnie najbardziej podobał się 
wykład z doktorem, który pracuje 
w dziecięcym hospicjum (kol. Jakub 
Wiśniewski — przyp. red.). Podobało 
mi się, jak on nam wszystko tłumaczył. 
Wyjaśniał np., co to jest uporczywa tera-
pia. Zmuszał do myślenia i za każdym 
razem kazał odwoływać się do definicji. 
Tą swoją fascynacją pokazał, że to jest 
piękna praca.
W.P.: Bardzo ładnie opowiadacie, ja 
natomiast wetknę szpilę. Idee Areopagu 
są niewątpliwie wzniosłe, ale jak będzie-
cie je przekładać na codzienną pracę?
M.P.: Myślę, że przede wszystkim 
liczy się jakość kontaktu. Tu nie cho-
dzi o to, że masz tylko 10 minut. To 
ma być 10 minut dla tego człowieka. 
Mogą być tylko 2 minuty, ale 2 minuty 
dla niego, a nie: komputer — słucham 
pana — komputer. Jasne, pewnie więk-
szość z nas nie będzie pracowała na 
oddziałach, gdzie co tydzień będzie 
ktoś umierał i co chwilę trzeba będzie 
komuś przekazać informację o śmierci, 
ale przede wszystkim liczy się jakość. 
Myślę, że te wszystkie rozwiązania 
etyczne można sprowadzić do jedne-
go – należy złapać odpowiednią więź 
z pacjentem. Im częściej będziemy 
rozmawiać, tym łatwiej będzie nam to 
osiągnąć. Pewne rzeczy będą dla nas 
łatwiejsze.
A.Ż.: Ja sądzę, że te scenki, które tutaj 
przerabiamy, są dość ekstremalne, na co 
dzień będziemy mieli do czynienia z ła-
twiejszymi. 
M.S.: To zależy od specjalizacji, bo 
onkolog to może niekoniecznie.
W.P.: Zobaczyłyście już wiele scenek 
i macie porównanie z szarą rzeczywi-
stością. Powiedzcie, co Was zatem naj-
bardziej drażni w kontaktach lekarz– 
–pacjent?
M.P.: Myślę, że dużo zależy od czło-
wieka. Naprawdę, to bardzo indywidu-
alna sprawa. Sądzę, że nas — lekarzy — 
będzie gubić, i to będzie nasz problem, 
a nie pacjentów, duża ilość papierów, 
które są do wypełnienia, które zabierają 
czas. Wiadomo, papiery trzeba wypeł-
nić, dokumentacja musi być ścisła, ale 
nie może być tak, że pacjent wchodzi 
do gabinetu i jest tylko „obsługiwany”. 
Czuje się tak, jakby przyszedł do jakiejś 
instytucji.
W.P.: A jakie są główne, poza „papie-
rologią”, grzechy tych relacji?
M.P.: Niechęć do nawiązywania kon-
taktu z pacjentem. Często jest tak, że 
pacjent już od progu cię wkurza i nie 
chcesz z nim rozmawiać, tylko jak naj-
szybciej go „załatwić” A jeśli zdamy 
sobie sprawę z jego emocji, jego obaw, 
strachu, to będziemy wiedzieć, że on do 
nas nie przyszedł po to, by analizować 
swoje życie, tylko po konkretną pomoc. 
Potem jest łatwiej, ale na początku trze-
ba przeżyć kilka scenek, by to zrozu-
mieć.
M.S.: Ja bym dorzuciła do takich win 
lekarzy małe zaangażowanie, które pa-
cjenci czują. My tutaj uczymy się, jak 
podejść do pacjenta z każdej strony. 
Może być tak, że dany lekarz jest na-
prawdę dobry w tym, co robi, ale nie jest 
w stanie tego pokazać. Na razie trudno 
mi to sobie wyobrazić, taki idealny kon-
takt, bo jak dochodzi do rozmowy jesz-
cze badanie, wypełnianie dokumentów 
to naprawdę robi się pół godziny, a nie 
każdy ma taki komfort, by sobie na to 
pozwolić.
M.P.: To, czego nas tu uczą, to, by waż-
nych informacji nie przekazywać w bie-
gu. Wiadomo, że to jest trochę ucieczka, 
bo kto z nas lubi mówić komuś inne-
mu, że zostało mu kilka miesięcy życia 
i jeszcze okazywać wsparcie. Boimy się 
tego, jesteśmy tylko ludźmi. Nie można 
jednak zbyt mocno angażować emocji. 
Wyobraź sobie, co byłoby gdyby każdy 
z nas co tydzień żegnał swego przyjacie-
la? A co ma powiedzieć onkolog, który 
pewnie raz w tygodniu chowa swego 
dobrze znanego pacjenta. Musi się kon-
trolować, żeby nie oszaleć.
*Magda Piekarska w tym roku skończyła stu-
dia na Wydziale Lekarskim Śląskiego Uniwersy-
tetu Medycznego; Magda Solnica po wakacjach 
rozpocznie naukę na V roku Wydziału Lekarskie-
go GUMed; Anna Żuk ukończyła III rok Wydzia-
łu Lekarskiego Pomorskiej Akademii Medycznej 
w Szczecinie




Już po raz trzeci w Trójmieście, 
dzięki wsparciu Okręgowej Izby Le-
karskiej i firmy Polpharma, zorga-
nizowano zawody siatkówki plażo-
wej, w których wystartowali lekarze, 
dentyści, a także studenci medycyny 
z Pomorza i nie tylko.
W tegorocznym turnieju udział 
wzięło łącznie 16 par z rejonu Po-
morza i innych części Polski. Trady-
cją gdańskich zmagań lekarzy stała 
się rywalizacja w dwóch kategoriach 
— open oraz początkujących siatka-
rzy-amatorów. Dzięki takiej formule 
możliwe jest rozegranie turnieju na 
wysokim poziomie i jednocześnie 
umożliwienie zaznajomienia się z tą 
grą lekarzom, dla których dotąd dys-
cyplina ta była zupełnie obca. Za-
wody były rozgrywane pod czujnym 
okiem sędziów Polskiego Związku 
Piłki Siatkowej, przy czym w odnie-
sieniu do nowicjuszy ich decyzje były 
znacznie bardziej wyrozumiałe niż 
w kategorii open. 
Turniej dla początkujących był 
rozgrywany w dwóch grupach eli-
minacyjnych, z których wyłoniono 
po dwie pary rywalizujące o miej-
sca medalowe. Na najniższym stop-
niu podium stanął rodzinny duet 
Lekarska siatkówka plażowa
Zapowiedzi, relacje, zdjęcia i zapisy: www.turniejelekarzy.vcard.pl
Aleksandra Tałasie-
wicz i Konrad Ta-
łasiewicz. W finale 
spotkali się nato-
miast Łukasz Dobosz 
i Jakub Szymczak 
z parą mieszaną 
Barbara Ziemlańska 
i Tomasz Czajkow-
ski. Złote medale 
kategorii dla począt-
kujących zawisły na 
piersiach Dobosza 
i Szymczaka, którzy 
po tym zwycięstwie 
zapowiedzieli walkę 





niej obsadzonym niż 
w latach ubiegłych tur-
nieju głównym gry odby-
wały się systemem brazy-
lijskim. Tutaj nie było już 
miejsca na życzliwości. 
Wśród zawodników zna-
leźli się między innymi 
byli i aktualni zawodni-




torzy grający na co dzień 
w Trójmiejskiej Lidze 
Piłki Siatkowej, a nawet 
siatkarze, którzy swoich 
sił próbowali w rozgryw-
kach Beach Ball Tour 
2012.
Po kilkugodzinnych rozgrywkach 
przy zmiennej, sierpniowej pogodzie 
wyłoniono pary półfinalistów. W pierw-
szym meczu o wejście do finału rozgry-
wek Daniel Jaglarz i Piotr Jankowski 
pokonali kolejny rodzinny duet Leszka 
i Roberta Sawickich. Drugim finali-
stą została para Peter Kanyon (student 
Wydziału Lekarskiego Gdańskiego Uni-
wersytetu Medycznego) i Arkadiusz 
Patyk (były zawodnik AZS tej uczelni, 
a obecnie lekarz Szpitala Wojewódzkie-
go w Elblągu).
Finał zawodów przyniósł kibicom 
oglądającym zmagania lekarzy niemało 
emocji, bowiem o zwycięstwie w tym 
meczu i całym turnieju miał zadecy-
dować dopiero trzeci set. Tytuł najlep-
szych lekarzy na Pomorzu i złote meda-
le mistrzostw zostały przyznane parze 
Kanyon/Patyk. Drugie miejsce w kate-
gorii open zajęli Daniel Jaglarz i Piotr 
Jankowski. Na najniższym stopniu po-
dium stanęli natomiast Leszek Sawicki 
i Robert Sawicki. O wysokim poziomie 
sportowym tegorocznych zawodów 
może także świadczyć czwarte miejsce 
zwycięzców drugiej edycji mistrzostw 
i organizatorów turnieju — pary Mate-
usz Koberda i Łukasz Skorupa.
Organizowane pod patronatem Okrę-
gowej Izby Lekarskiej w Gdańsku Ama-
torskie Mistrzostwa Pomorza Lekarzy 
co roku odbywają się na plaży w Gdań-
sku-Brzeźnie w ostatnią niedzielę sierp-
nia.
Tekst: Łukasz Skorupa, 
Mateusz Koberda




Zwycięzcy w kategorii „Początkujący”
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To warto wiedzieć
W dniach 20–29 lipca odbył się ko-
lejny, VI już rajd lekarzy i ich rodzin, 
z cyklu „Poznaj Swój Kraj” z kanapy mo-
tocykla i nie tylko. Po raz drugi były to 
Kaszuby, ale jakże inaczej pokazane. Or-
ganizatorami byli członkowie Izby Le-
karskiej w gdańsku, niezawodni: Kasia 
i Piotr Kołodzieje, czyli „Złotko” i „Sre-
brzanka”, oraz „ Bart”, „Cykli”, „Marita” 
z „Miśkiem”, a także grupa ich przyja-
ciół z „Waldim” na czele. 
Patronat nad imprezą, poza oczywi-
ście Okręgową Izbą Lekarską w Gdań-
sku, objęli: Prezydent Gdańska, Marsza-
łek Województwa Pomorskiego, Starosta 
Powiatu Kartuskiego, Wójt Gminy Stęży-
ca i rekonwalescent Jarosław Wałęsa. 
Bazą wypadową był ośrodek CEiPR 
w Szymbarku — najwyżej położona 
miejscowość na Pomorzu, u podnóża 
Wieżycy. Sam ośrodek to atrakcja nie-
mała. Jest tam najdłuższa deska świata 
(46-metrowa daglezja ), największy for-
tepian świata (17 m długości), na któ-
rym koncertuje Leszek Możdżer, dom 
1000 kilometrów motocyklem  
po Kaszubach czyli „DoctoRRiders” 
— Poznaj Swój Kraj — Kaszuby II
„do góry nogami”, którego zwiedzanie 
w pozycji pionowej to nie lada wyczyn. 
W ośrodku tym pokazana jest praktycz-
nie historia Kaszubów, których począt-
ki sięgają XIII wieku. Kaszubi związani 
byli z wiarą katolicką i Polską. Nie dali 
się zgermanizować ani w czasie 150-let-
niego władania Zakonu Krzyżackiego, 
ani kolonistom pruskim. Swoją polskość 
zachowali pomimo zaborów, II wojny 
światowej i najazdu Sowietów w 1945 
roku. Utrzymali też swoją kaszubską od-
rębność i swój język. 
Właściciel ośrodka, w którym prze-
bywaliśmy, dla zobrazowania trudnych 
dziejów Kaszubów, sprowadził z Syberii 
oryginalny, XIX-wieczny „dom Sybira-
ka”, najprawdziwszy skład łagru z bara-
kami, wieżą strażniczą i składem kole-
jowym, odbudował bunkier partyzancki 
z TOW „Gryf Pomorski”. 
Organizatorzy rajdu zadbali o nieby-
wałe atrakcje, każdego dnia inne, niedo-
stępne dla zwykłych turystów, zwłasz-
cza tych na motocyklach. Wjeżdżaliśmy 
tam, gdzie nikt 
nie wjeżdżał, 










rze mogli nam 
to zapewnić. 
Chwała Im za 
to i wielkie, 
wielkie dzięki.
Zaczęło 
się od uczty 
kaszubskiej, 
gdzie królowała dziczyzna, myśliwski 
bigos i tradycyjne wyroby kaszubskie, 
serwowane przez obsługę w oryginal-
nych strojach, przygrywała Kapela Ka-
szubska, a dowodził wszystkim, też 
w kaszubskim stroju, „Waldi” — zaprzy-
jaźniony z nami Prezydent Klubu Moto-
cyklowego z Trójmiasta.
Każdego dnia spotykaliśmy się o 8.00 
rano na śniadaniu, a o 9.00 w „peł-
nym rynsztunku”, w kamizelkach klu-
bowych, i w asyście Policji, kolumną 
kilkudziesięciu motocykli ruszaliśmy 
w trasę po ziemi kaszubskiej, podzi-
wiając jej uroki. Kręte drogi wijące się 
wzdłuż morza i zatoki, wśród jezior, 
lasów, pagórków i całkiem sporych gór 
z wyciągami narciarskimi. Jechałem jak 
zwykle z flagą z tyłu i widok popraw-
nie jadącej kolumny motocykli napawał 
mnie dumą. Nic dziwnego, że wszędzie 
spotykaliśmy się z oklaskami, pozdro-
wieniami i życzliwością miejscowej 
ludności.
Pierwszy dłuższy wyjazd to Łeba i oko-
lice. Zwiedziliśmy dawny poligon artyle-
ryjski w Rąbce. Pływaliśmy statkiem po 
jeziorze Łebskim (Dlaczego na tak pięk-
nym i dużym jeziorze nie ma żadnego ru-
chu żeglarskiego? Brak tu jakiegokolwiek 
zagospodarowania — nikt z miejscowych 
tego mi jasno nie wytłumaczył), no i oczy-
wiście ruchome wydmy, ale te dały się 
pokonać jedynie per pedes.
Kolejny wyjazd to Malbork, drugi co 
do wielkości zamek w Polsce — nigdy 
nie zdobyty siłą. Surowy i ogromny. Jak 
to się stało, że Jagiełło sobie go odpuścił? 
Kolejny dzień i kolejne atrakcje. Par-
kujemy w Gdańsku, wspieramy Funda-
cję „ Bezpieczni w Ruchu Drogowym”, 
zwiedzamy, spotykamy się z „oficje-
lami” i jak co dzień „łykamy historię”. 
A w drodze powrotnej rozgrywamy 
z „marszu” mecz w piłkę nożną z miej-
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To warto wiedzieć
scowym klubem ze Stężycy. Cudna za-
bawa, ale porażka sromotna.
Następny wypad to Pruszcz Gdański. 
Jedna z dwóch baz śmigłowców bojo-
wych w Polsce — MI-24. Usiadłem za 
sterem — to ogromna maszyna i potęż-
nie uzbrojona, ceniona w świecie choć 
paliwa wystarcza jej tylko na 2 godziny 
i 15 minut lotu. Połowę śmigłowców 
straciliśmy w Iraku (strącone i „zajeż-
dżone”, poszły na tzw. żyletki), kolejna 
partia jest w Afganistanie, pewnie już 
też nie wrócą. Co dalej? Koniec bazy? 
No ale przecież kupiliśmy F-16. 
Loty nad Trójmiastem starym Antono-
wem to niemała gratka — trzęsie lepiej 
niż na moim „Harym”, ale podobnie 
jak mój staruszek, „Antek” trzyma się 
dzielnie. Wracając, zwiedziliśmy Fakto-
rię i przenieśliśmy się 2000 lat w cza-
sie, do Państwa Gotów, zamieszkałych 
w początkach ery na terenach Pruszcza 
Gdańskiego, o czym świadczą sensa-
cyjne wykopaliska. Gdańska nie było, 
bo morze dochodziło do Pruszcza. Tak 
więc, ku naszemu zaskoczeniu, początki 
osadnictwa na naszych terenach to ludy 
germańskie, my zaś swego słowiańskie-
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motocykli przez zatłoczone Trójmiasto 
z prędkością 80–140 km/godzinę, przy 
zablokowanym ruchu i skrzyżowa-
niach, to niesamowite przeżycia. Brawo 
dla Gdyńskiej Policji — to czysty profe-
sjonalizm z najwyższej półki. Przypo-
mniało mi się, jak przed laty jechałem 
w kolumnie Premiera Mazowieckiego, 
było szybciej, ale samochodem. 
Port wojenny na 
Oksywiu to też w za-
sadzie skansen, ale 
„wciskanie” się do 
okrętów podwod-
nych, wspinanie się 
po Fregacie — zresz-
tą amerykańskiej, 
dotykanie wszelkich 
urządzeń i słuchanie 
opowieści maryna-
rzy-lekarzy, zwłasz-
cza tych ze statków 
ratunkowych, za-




całą kolumną na 
samą szpicę Skwe-




kami. Jazda takim gi-
gantem z prędkością 
100 km/godzinę po 
morzu to jak jazda po betonie, a zakręty 
to jak najlepsze „winkle” pokonywane na 
motocyklu plus fala i jej bryzgi.
Wieczorne rozmowy przy piwie, whi-
sky, własnych i miejscowych specja-
łach, drożdżowcach Marty i jej rodziny, 
przy muzyce „The Doctors”, w tak cu-
downym towarzystwie (były też i pląsy) 
— tego nie da się kupić za żadne pienią-
dze, a wspomnienia pozostaną na długie 
zimowe wieczory.
Lekarz plus motocykl to wspaniała 
mieszanka, a do tego fantastyczna pol-
ska przyroda i najczęściej mało znana 
historia naszej ojczyzny, bo przez lata 
fałszowana. Polska to naprawdę piękny 
kraj, którego nie można pominąć w cza-
sie wakacyjnych wyjazdów, naprawdę 
warto! Przy okazji poznając historię, 
którą mamy trudną, ale bardzo ciekawą, 
i od tak niedawna przekazywaną bez 
cenzury.
Całą imprezę zakończył wieczór rybny. 
Oczywiście sielawy, płotki, pstrągi i dor-
sze świeżutko złowione, podane na różne 
sposoby — pycha. A do tego „3majtki”, 
szantowa i nie tylko, wyśmienita kapela 
— no cóż, trudno było się rozstać. 
Jeszcze raz brawo dla Organizato-
rów i przepiękne dzięki dla wszystkich 
uczestników tego rajdu, bo atmosferę, 
jaką stworzyliśmy, chciałoby się mieć 
zawsze.





Od 20 kilku lat prowadzę gabinet pry-
watny. Psychiatryczny. Dobrze znam po-
trzeby i bolączki pacjentów z tej branży. 
Znam także działania NFZ ukierunkowa-
ne na sieć Poradni Zdrowia Psychicznego 
i szpitale (oddziały) psychiatryczne. Na-
rodowy Fundusz Zdrowia jest instytucją, 
która powinna opłacać ze środków pu-
blicznych diagnostykę, leczenie i rehabili-
tację osób tzw. ubezpieczonych, czyli tych, 
które w terminie opłaciły comiesięczny 
podatek na zdrowie (uwidoczniony na 
druku RMUA). Ta instytucja powinna dbać 
o potrzeby pacjenta. Hmm… Tylko gdzie 
i w jakim kraju administracja dba o po-
trzeby podatników? Dba przede wszystkim 
o własne potrzeby. 
(…)
W lipcu NFZ zaczął sprawdzać pracę 
Poradni Zdrowia Psychicznego w całym 
kraju. Ponoć zakupił program kompute-
rowy za niezłe pieniądze. W całej tzw. 
specjalistyce ambulatoryjnej tylko porady 
psychiatryczne i psychologiczne są limi-
towane czasowo. Urzędowo określono ich 
„czas minimalny”. Istnieją trzy typy porad 
psychiatrycznych: 1. porada diagnostycz-
na — pacjent trafia do gabinetu pierwszy 
raz — trzeba przeprowadzić badanie psy-
chiatryczne, ustalić rozpoznanie, zlecić 
leczenie — ta według urzędników NFZ ma 
trwać 45 minut; 2 — porada terapeutyczna 
— należy ocenić stan psychiczny pacjen-
ta, który był na wizycie wcześniej, zapisać 
leki, ewentualnie skorygować leczenie — 
czas trwania 30 minut; 3 — porada kon-
trolna — np. wypisanie recepty i przedłu-
żenie leków — 15 minut. Najczęstszym 
typem porad są tzw. porady terapeutyczne, 
Czas pracy lekarzy PZP musi korelować 
z liczbą udzielonych porad, a raczej z ich 
czasem. Przyjmując np. częste 6-godzinne 
zatrudnienie lekarza dojeżdżającego nawet 
kilkadziesiąt km do Poradni (duża część 
Poradni mieści się w miastach powiato-
wych, w których nie mieszka żaden lekarz 
psychiatra) — według norm NFZ powinien 
przyjąć 10–12 pacjentów. To nic, że w po-
czekalni czeka 20 kilka osób, które często 
dojechały do Poradni ze wsi i miasteczek 
odległych o 50 km… To nic, że stan psy-
chiczny części z nich się pogorszył. Limit 
to limit. Przecież osoby z problemami psy-
chicznymi są najsłabszą grupą pacjentów, 
często niepotrafiących zadbać o swoje 
podstawowe potrzeby. Ta akurat sprawa 
organu powołanego do dbania o zdrowie 
społeczeństwa (ubezpieczonego!) nic nie 
obchodzi. Jako praktyk uważam, że czaso-
Oby zdrowym być…
we limitowanie porady mija się z celem. 
Na świeże badanie psychiatryczne pacjen-
ta w gabinecie potrzebuję średnio około 
30 minut (tzw porada diagnostyczna — 45 
minut w PZP). Faktem jest, że niekiedy 
trwa to i godzinę — jeśli jest taka potrzeba. 
Zdarza się to sporadycznie. Wypisanie re-
cept dla pacjenta zajmuje mi około 5 minut 
(tzw. porada kontrolna — 15 minut). Czas 
w gabinecie potrzebny na tzw. poradę tera-
peutyczną — to 15–20 minut. Uważam, że 
przyjmuję moich pacjentów rzetelnie. Oni 
też są zadowoleni. Czas porad na pewno 
zależy od kontaktu z pacjentem i doświad-
czenia lekarza. Nie można go wyznaczać 
„zza biurka”. Nie powinien tego robić 
nawet Konsultant Krajowy z zakresu psy-
chiatrii, na którego opinii oparł się NFZ.
Nieprzypadkowo w okresie urlopów od 
lipca br. NFZ dokonał kontroli kompu-
terowej według powyższych zasad sieci 
PZP w całej Polsce. W wielu przypadkach 
cofnął się do stycznia br. Okazało się, że 
nagminnie liczba porad jest znacznie wyż-
sza, niż wynikałoby to z czasu pracy leka-
rzy. Zakwestionował do kilkudziesięciu 
procent udzielonych porad. Przez to oso-
by „wklepujące” porady do programu dla 
NFZ mają pełne ręce pracy, by na nowo 
uwidocznić porady, tym razem zgodnie 
z „normami”. I co dalej? Każą zwracać pie-
niądze za poprzednie miesiące? Uznają, że 
„ponadlimitowe” porady z poprzednich 
miesięcy (już zapłacone) będą uwidacz-
niane w systemie w kolejnych miesiącach? 
W każdym razie teraz w większości porad-
ni próbuje się stosować zmniejszone limi-
ty przyjęć. Czy się to uda? Co mają zrobić 
pacjenci, którzy zostaną odesłani z porad-
ni? Trafią do szpitala? Popełnią samobój-
stwo? Wyjdą z psychotyczną agresją na 
ulicę? Zobaczymy… Chora sytuacja, chory 
kraj — jak powiedział kiedyś prominentny 
działacz rządzącej od lat partii.
Konsultant Krajowy ds. psychiatrii jest 
na urlopie. Jedynie on może być partne-
rem dla centrali NFZ. Na razie ślą wszyscy 
różne pisma…
Stawki płacone przez NFZ za porady psy-
chiatryczne według powyżej przytoczonego 
limitu nie pokryją kosztów dojazdu do PZP 
lekarzy i ich 6-godzinnej pracy. Zanosi się 
na to, że cała sieć poradni w kraju, istniejąca 
od kilkudziesięciu lat, padnie. Zanosi się, że 
także poradnie w miastach wojewódzkich 
przestaną działać z powodu rezygnacji psy-
chiatrów z pracy.
(…) Przyłączając się do protestu Izb Le-
karskich ws. umowy na refundację leków 
od 1 lipca br. i obserwując zachowanie 
pacjentów „psychiatrycznych” w moim 
gabinecie, doszedłem do wniosku, że brak 
refundacji na leki z mojego gabinetu ude-
rza przede wszystkim w chorych na schi-
zofrenię. Wynika to z kosztu stosowanych 
w większości tzw. neuroleptyków atypo-
wych. Opakowanie leku ze zniżką kosztuje 
niewiele — często tzw. opłatę ryczałtową. 
Lek ze 100-procentową odpłatnością kosz-
tuje kilkaset złotych. Na takie kwoty, nie-
stety, nie stać tych pacjentów. Pozostało 
mi pisać zaświadczenia do lekarzy POZ 
z rozpoznaniem i dawkami stosowanych 
leków oraz prośbą o zapisanie pacjentom 
leku z wymaganą zniżką. To, że wiele osób 
z ciężkimi chorobami psychicznymi ko-
rzysta z mojego gabinetu, wynika z tego, 
że istniejąca w mojej powiatowej miejsco-
wości PZP jest niewydolna, bo próbuje się 
dostosować do wyżej opisywanych limi-
tów (też są takie poradnie — w zdecydo-
wanej mniejszości — jednostkowe w skali 
kraju) i termin oczekiwania na wizytę to 
przeciętnie miesiąc. Oni nie mogą tyle cza-
su czekać.
Korzystający z moich porad ludzie, 
praktycznie wszyscy z pokorą i „złymi 
słowami pod adresem NFZ”, akceptowali 
zapisane im leki bez ulgi. Ja oczywiście 
starałem się zapisywać tańsze zamienniki, 
choć część pacjentów nie chciała zmieniać 
stosowanych leków i prosiła o ponowne 
ich przepisywanie. 
Protest lekarzy rozmył się w lipcowym 
słońcu, ponieważ dotyczył tylko gabine-
tów prywatnych. Ze względu na opisane 
najsłabsze osoby, które niepotrzebnie „są 
karane przez NFZ” (z racji wyboru gabine-
tu prywatnego), w końcu zaakceptowałem 
nieco skorygowaną umowę pani Prezes 
Pachniarz i wysłałem odpowiednie doku-
menty do NFZ. Ten z kolei nie spieszy się 
z przysłaniem umowy na refundację leków. 
Mówią, że ponoć chce „niepokornych” 
ukarać. Na razie mija trzeci tydzień od wy-
słania priorytetem papierów i nadal prze-
pisuję leki „ubezpieczonym” pacjentom ze 
100-procentową odpłatnością. Polska jest 
specyficznym krajem. Niektórzy tego nie 
wytrzymali i wyemigrowali do „normal-
nych krajów”. Wcale nie zamierzają wracać, 
są zadowoleni z pracy, płacy i wolnego cza-
su oraz urlopów w egzotycznych krajach. 
Śledzę czasem ich wypowiedzi na łamach 
internetowej gazety „Esculap” dla lekarzy. 
Ja pozostałem… i chcę tu nadal pracować, 




1. Spółka cywilna i jednoosobowa 
działalność
Pytanie: Lekarz planuje założenie 
z dwoma innymi lekarzami spółkę cywil-
ną; oprócz wspólnego działania będą pro-
wadzić dodatkowo odrębne działalności 
gospodarcze w postaci specjalistycznych 
praktyk lekarskich. Jak wygląda założenie 
obu form działalności? Czy najpierw za-
kłada się swoje działalności, a po założe-
niu dodatkowo spółkę cywilną, czy nie ma 
to znaczenia?
Odpowiedź: Spółka cywilna to umowa 
cywilnoprawna (mająca elementy odręb-
ności podmiotowej). Jeżeli spółka cywilna 
będzie zawarta w celu prowadzenia dzia-
łalności gospodarczej, to jej wspólnicy 
muszą indywidualnie zarejestrować się 
jako przedsiębiorcy.
Podstawa prawna:
Art. 860 Kodeks cywilny z dnia 
23.04.1964 z późn. zm.
2. Przekształcenie działalności go-
spodarczej — indywidualnej praktyki 
lekarskiej — w spółkę cywilną
Pytanie: Lekarz, który prowadzi działal-
ność gospodarczą w postaci indywidualnej 
praktyki lekarskiej, wchodzi ze swoim ma-
jątkiem firmowym do spółki cywilnej. Jak 
powinien przekazać ten majątek? Czy trzeba 
sporządzić to jakimś aktem notarialnym?
Odpowiedź: Spółka cywilna to umowa 
cywilnoprawna; następuje kontynuacja 
działalności. Firma lekarza przystępującego 
do spółki cywilnej będzie objęta współwła-
snością łączną (wkład w postaci nierucho-
mości wymaga formy aktu notarialnego). 
Nie ma obowiązku ustalania dochodu na 
dzień wystąpienia zdarzenia, działalność 
jest kontynuowana .Czynność polega na 
wniesieniu (lub inaczej zbyciu) firmy (prak-
tyki lekarskiej), nie występuje podatek 
Podstawa prawna:
Art. 24 ust. 3, Ustawa o podatku do-
chodowym od osób fizycznych z dnia 
26.07.1991.
3. Wniesienie do używania przez spół-
kę cywilną prywatnego samochodu
Pytanie: W dwuosobowej spółce cywil-
nej wspólnicy wnieśli do używania, jako 
środki trwałe spółki, swoje prywatne sa-
mochody, lecz o różnej wartości. Jeden 
o wartości 30 000 zł, a drugi — 70 000 zł. 
Spółka Cywilna a podatkowe  
aspekty jej funkcjonowania
Czy ma to wpływ na zwiększenie u jedne-
go do tej pory równych udziałów lub czy 
ma to jakikolwiek wpływ na zróżnicowa-
nie wyliczenia podatku u wspólników?
Odpowiedź: Nie, podatnicy wprowadzają 
swoje samochody do spółki i mogą dokony-
wać odpisów amortyzacyjnych w stopniu 
odpowiednim do ich udziału w kosztach. 
Różna wartość samochodów nie będzie po-
wodowała u nich rozliczeń podatkowych. 
Zwolnieniu z opodatkowania podlegają na-
tomiast przychody otrzymane w związku ze 
zwrotem udziałów lub wkładów w spółdziel-
ni albo wkładów w spółce osobowej (w tym 
również cywilnej), do wysokości wniesio-
nych udziałów lub wkładów do spółdzielni 
albo wkładów do spółki osobowej.
Podstawa prawna: 
Art. 21 ust. 1 pkt 50, Ustawa o podatku 
dochodowym od osób fizycznych z dnia 
26.07.1991.
4. Kasa fiskalna w spółce cywilnej
Pytanie: Lekarz planuje otworzyć prak-
tykę lekarską i założyć razem z drugim le-
karzem spółkę cywilną, który ma już swoją 
działalność. Wiąże się to z obowiązkiem 
zakupu kasy fiskalnej. Czy możliwa jest sy-
tuacja, że kasę zakupi się dopiero po pod-
pisaniu umowy spółki, tak aby kasa zareje-
strowana była na spółkę? Czy może muszę 
zakupić tę kasę na swoją działalność, a po-
tem dopiero przenieść ją na spółkę? 
Odpowiedź: Kupno kasy przez jednego 
wspólnika jest możliwe, natomiast osta-
tecznie kasa musi być rejestrowana już na 
spółkę, a nie wyłącznie na tego wspólnika. 
Ze względu na fakt, że w zakresie podat-
ku dochodowego od osób fizycznych opo-
datkowaniu nie podlega spółka, lecz wy-
łącznie wspólnicy (to są właśnie różnice 
postrzegane w spółce cywilnej w obu po-
datkach — PIT i VAT), majątek wnoszony 
do spółki przez jednego wspólnika należy 
traktować jako jego wkład. Jeżeli w trak-
cie trwania spółki tylko jeden wspólnik 
zakupi kasę fiskalną, to tylko jemu przy-
sługuje prawo rozliczenia kosztów zakupu 
w kosztach uzyskania przychodu, a zaku-
piona kasa powinna być traktowana jako 
podwyższenie wkładu danego wspólnika.
Podstawa prawna:
Art. 21 ust. 1 pkt 121, Ustawa o podatku 
dochodowym od osób fizycznych z dnia 
26.07.1991.
5. Najem mieszkania jednego ze 
wspólników na rzecz spółki cywilnej
Pytanie: Spółka cywilna, dwóch wspólni-
ków zarejestrowało działalność pod adresem 
zamieszkania jednego z nich. Czy korzysta-
jąc z lokalu na potrzeby działalności, trzeba 
spisywać umowę najmu, czy jako że jest to 
własność jednego ze wspólników, można ko-
rzystać z miejsca do prowadzenia działalno-
ści bez żadnych dodatkowych formalności, 
poza wpisem adresu do wpisu działalności?
Odpowiedź: W nieruchomości działal-
ność bez spisywania umowy może prowa-
dzić wspólnik, którego własnością jest dany 
lokal. Drugi wspólnik może działalność 
prowadzić w tym lokalu, pod warunkiem 
użyczenia mu go na cele działalności. Ge-
neruje to jednak przychód podatkowy po 
stronie tego wspólnika — w wartości rynko-
wej czynszu, jaki musiałby zapłacić za taki 
lokal. Przychód podatkowy nie powstanie 
natomiast po stronie użyczającego.
Podstawa prawna:
Art. 11 ust. 2a pkt 3, Ustawa o podatku 
dochodowym od osób fizycznych z dnia 
26.07.1991.
6. Koszty związane z opłaceniem ZUS 
wspólników w spółce cywilnej
Pytanie: Spółka cywilna prowadzi KPiR, 
ma dwóch wspólników. Jeden z nich opłaca 
składki ubezpieczeń społecznych, drugi ich 
nie opłaca (opłaca tylko składkę na ubezpie-
czenie zdrowotne — ma drugie zatrudnie-
nie). Jak rozlicza się w tym przypadku koszty 
działalności — czy wszystkie po 50%, czy też 
ubezpieczenia społeczne płacącego je stano-
wią koszty tylko tej osoby?
Odpowiedź: Jeżeli składkę rozliczają 
Państwo z konta wspólnego, to każdy ze 
wspólników może rozliczyć 50% ponie-
sionego kosztu. Jeżeli wspólnik opłacałby 
składki z konta prywatnego za siebie, to 
tylko on rozlicza koszt. Jeżeli natomiast 
zaliczenie do kosztów następuje w cało-
ści u jednego wspólnika, a płatność jest 
dokonywana z majątku wspólnego, to po 
stronie wspólnika rozliczającego podwyż-
szony koszt powstanie nieodpłatne świad-
czenie z tytułu zapłaty za całość kosztów 
Podstawa prawna: 
Art. 22 ust. 1, Ustawa o podatku do-






PRAWO I MEDYCYNA — NORMY  
ETYCZNE I NORMY PRAWNE
Termin: 6 października 2012 r., godz. 
09.00–13.00
Wykładowca: lek. dent. Joanna Zemlik, 
Konsultant Wojewódzki z dziedziny stoma-
tologii dziecięcej z woj. świętokrzyskiego
Liczba punktów edukacyjnych: 4
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
i lekarzy dentystów
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
Program: 
1. Aspekty prawne pracy lekarza/lekarza 
dentysty
2. Pacjent nieletni w gabinecie zabiego-
wym — procedury, jakie informacje 
powinny być zapisane w dokumentacji 
medycznej
3. Najczęstsze błędy formalno-prawne 
w pracy lekarza zabiegowego, skutkują-
ce odpowiedzialnością karną, cywilną
4. Błąd informacyjny
5. Przykładowe roszczenia
Czas trwania wykładu: 4 godz., w trak-
cie prezentacji może zostać przeprowadzo-
ny test dla lekarzy chętnych do uzyskania 
dodatkowych punktów — 20 pytań, 0,2 
pkt za każdą prawidłową odpowiedź, test 
rozwiązywany będzie wspólnie
PRAKTYCZNE ASPEKTY MEDYCYNY 
RATUNKOWEJ W STOMATOLOGII
Terminy: 13 października 2012 r., 
1 grudnia 2012 r., godz. 9.00–15.00
Wykładowcy: z Uniwersyteckiego Cen-
trum Klinicznego w Gdańsku
Liczba punktów edukacyjnych: 6
Koszt: 140 zł
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-




1. Wytyczne resuscytacji ERC (Europejskiej 
Rady Resuscytacji) — nagłe stany w prak-
tyce stomatologicznej; 2. skład zestawu 
ratunkowego — możliwe optimum
Ośrodek Szkoleniowy 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku 
zaprasza na kursy i warsztaty szkoleniowe
II półrocze 2012 roku
• Ćwiczenia praktyczne na manekinach 
treningowych
1. Podstawowe czynności resuscytacyjne 
(BLS) u dorosłych i dzieci. Elementy 
zaawansowanych czynności ratujących 
życie (ALS) — wentylacja zestawem 
AMBU; 2. elementy zaawansowanych 
czynności resuscytacyjnych (ALS): 
wentylacja zestawem AMBU, zasto-
sowanie defibrylatora półautomatycz-
nego (AED), bezpieczna defibrylacja; 
3. wkłucia dożylne obwodowe
POSTĘPOWANIE LEKARZA WOBEC 
ROSZCZEŃ ODSZKODOWAWCZYCH 
PACJENTÓW
Termin: 13 października 2012 r., godz. 
10.00–14.00
Wykładowca: mec. Iwona Kaczorowska-
-Kossowska
Liczba punktów edukacyjnych: 4
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
i lekarzy dentystów
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
Program: 
1. Kto może skutecznie zgłaszać roszcze-
nia w imieniu pacjenta (jakich doku-
mentów może wymagać lekarz; zakres 
uprawnień rodziny i pełnomocników 
do działania w imieniu pacjenta)
2. Sposoby komunikowania się z pacjen-
tem lub jego pełnomocnikiem (forma 
pisemna, ustna, świadkowie; ochrona 
lekarza przed agresywnym zachowa-
niem pacjenta)
3.  Postępowanie z dokumentacją medyczną 
(kto może żądać od lekarza udostępnie-
nia dokumentacji medycznej; w jakiej 
formie udostępniamy dokumentację 
uprawnionym osobom; terminy w ja-
kich można wymagać od lekarza; kiedy 
lekarz ma obowiązek wydania orygi-
nału dokumentacji; prawo lekarza do 
odmowy dostępu do dokumentacji; 
ubezpieczenie od odpowiedzialności 
cywilnej; kiedy i w jaki sposób powia-
domić firmę ubezpieczeniową o zgło-
szonych roszczeniach; czego oczekiwać 
od firmy ubezpieczeniowej; reprezen-
tacja prawna i procesowa; kto może 
reprezentować lekarza; sposób współ-
pracy z pełnomocnikiem; możliwości 
uniknięcia drogi sądowej; przygotowa-
nie do postępowania przed sądem)
HORMONALNA TERAPIA ZASTĘPCZA  
— WYBÓR CZY KONIECZNOŚĆ
Termin: 20 października 2012 r., godz. 
10.00–13.00
Wykładowca: dr n. med. Rafał Ciepłuch
Liczba punktów edukacyjnych: 3
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
Program: 
1. Zaburzenia statyki narządu rodnego 
oraz problem nietrzymania moczu u ko-
biet po menopauzie. Możliwości lecze-
nia zachowawczego operacyjnego
2. Ryzyko choroby zatorowo-zakrzepowej 
związane z terapią hormonalną okresu 
okołomenapauzalnego
SAMODZIELNA DZIAŁALNOŚĆ MŁODE-
GO LEKARZA — CZYLI JAK ZAŁOŻYĆ 
I PROWADZIĆ INDYWIDUALNĄ PRAKTYKĘ 
LEKARSKĄ
Termin: 27 października 2012 r., godz. 
10.00–15.00
Wykładowcy: aplikant Damian Koniecz-
ny, księgowa Teresa Mikucka-Trybull, lek. 
Łukasz Szmygel
Liczba punktów edukacyjnych: 5
Koszt: szkolenie bezpłatne dla młodych 
lekarzy i lekarzy dentystów 
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
Program:
1. Paragrafy — czyli prawne aspekty prak-
tyki zawodowej lekarza
Prowadzący: Damian Konieczny, prawnik 
OIL w Gdańsku
a) Czynności przedrejestracyjne (wybór 
odpowiedniego rodzaju praktyki, zgło-
szenie o wytwarzaniu odpadów)
Kursy i szkolenia
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b) Rejestracja działalności gospodarczej 
(Centralna Informacji o Działalności 
Gospodarczej)
c) Rejestracja praktyki zawodowej w Re-
jestrze podmiotów wykonujących dzia-
łalność leczniczą
d) Ubezpieczenie od odpowiedzialności 
cywilnej (obowiązkowe i dobrowolne, 
zakres ochrony, zgłaszanie szkód i wy-
łączenia odpowiedzialności ubezpie-
czyciela)
e) Prawidłowe prowadzenie dokumentacji 
medycznej (dokumentacja w formie pa-
pierowej i elektronicznej)
f) Recepty na leki refundowane (zawarcie 
umowy z NFZ, prawidłowe wypisywa-
nie recept, odpowiedzialność)
g) Obowiązki związane z prowadzeniem 
praktyki (obowiązek statystyczny, opłaty 
za korzystanie ze środowiska, zestawie-
nia o ilości wytwarzanych odpadów) 
2. Praktyka czyni mistrza — czyli cienie 
i blaski prowadzenia własnej indywi-
dualnej praktyki lekarskiej
Prowadzący: Łukasz Szmygel — lekarz 
prowadzący Indywidualną Praktykę Lekarską
a) Co warto wiedzieć przed założeniem 
Indywidualnej Praktyki Lekarskiej?
b) Kiedy warto zakładać indywidualną 
praktykę lekarską?
c) Gdzie się udać, żeby założyć indywidu-
alną praktykę lekarską?
d) Co zrobić po założeniu indywidualnej 
praktyki lekarskiej?
e) Prowadzenie indywidualnej praktyki 
lekarskiej w praktyce — prawa i obo-
wiązki oraz profity
3. Jak rozliczać się z fiskusem — czyli 
o sposobach prowadzenia księgowości 
indywidualnej praktyki lekarskiej
Prowadząca: Teresa Mikucka-Trybull — 
księgowa
a) Formy opodatkowania działalności 
gospodarczej prowadzonej przez osobę 
fizyczną — ustawowe możliwości wybo-
ru, obowiązki ewidencyjne przy każdym 
z poniższych form opodatkowania: karta 
podatkowa, ryczałt od przychodów ewi-
dencjonowanych, zasady ogólne (skala 
podatkowa, liniowy)
b)  Podatek od wartości dodanej — VAT 
przy wykonywaniu usług medycznych
c) Kasy fiskalne, kiedy należy rozpocząć 
ewidencję przychodów za jej pomocą
d) bowiązki wynikające z ustaw o ubez-
pieczeniach społecznych
NOWOTWORY KOBIECYCH NARZĄDÓW 
PŁCIOWYCH — HORMONALNA TERAPIA 
ZASTĘPCZA
Termin: 27 października 2012 r., godz. 
10.00–12.00
Wykładowca: prof. Janusz Emerich
Liczba punktów edukacyjnych: 2
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
Program:
1. Nowotwory kobiecych narządów płcio-
wych 
2. Hormonalna terapia zastępcza
URAZY ZĘBÓW MLECZNYCH  
I STAŁYCH
Termin: 10 listopada 2012 r., godz. 
10.00–13.00
Wykładowca: dr hab. Katarzyna Emerich, 
wojewódzki konsultant ds. stom. dziecię-
cej; adiunkt Katedry i Zakładu Stomatolo-
gii Wieku Rozwojowego GUMed
Liczba punktów edukacyjnych: 3
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
dentystów
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
Program: Pierwsza pomoc po urazie; 
Najnowsze wytyczne leczenia urazów; 
Ciekawe przypadki kliniczne
PODSTAWY MEDYCYNY  
RATUNKOWEJ
Termin: 17 listopada 2012 r., godz. 9.00– 
–15.00
Wykładowcy: z Uniwersyteckiego Cen-
trum Klinicznego w Gdańsku
Liczba punktów edukacyjnych: 6
Koszt: 140 zł (szkolenie dla lekarzy)
Sposób zgłaszania uczestnictwa: tele-




1. Wytyczne resuscytacji ERC (Europejskiej 
Rady Resuscytacji) — algorytmy postę-
powania w zaburzeniach rytmu serca; 2. 
nadkrtaniowe metody udrażniania dróg 
oddechowych; 3. praktyczne aspekty me-
dycyny katastrof
• Ćwiczenia praktyczne na manekinach 
treningowych
1. Podstawowe czynności resuscytacyjne 
(BLS) u dorosłych i dzieci. Elementy 
zaawansowanych czynności ratują-
cych życie (ALS) — wentylacja zesta-
wem AMBU; 2. zakładanie maski krta-
niowej; 3. symulacja zaburzeń rytmu
EMOCJE W PRACY LEKARZA  
— WYPALENIE ZAWODOWE,  
STRES, WYRAŻANIE UCZUĆ
Termin: 17 listopada 2012 r., godz. 09.00–
14.00
Wykładowca: mgr psychologii Małgorzata 
Moczulska
Liczba punktów edukacyjnych: 5
Koszt: szkolenie bezpłatne
 Sposób zgłaszania uczestnictwa: tele-
foniczne lub e-mailowo 
Program:
1. Specyfika pracy lekarza — czynniki bę-
dące źródłem codziennego obciążenia 
emocjonalnego
2. Podatność na wypalenie sił a odporność 
psychiczna
a) objawy wypalenia sił
b) składniki odporności psychicznej
3. Praca emocjonalna w praktyce lekar-
skiej
a) rodzaje emocji i przebieg procesów 
emocjonalnych
b) sposób spostrzegania własnych emocji
c) płytkie i głębokie techniki pracy nad 
kontrolą własnych emocji
4. Wpływ nastawienia lekarza do pacjenta 
i sytuacji zawodowych na przeżywane 
emocje
a) monolog wewnętrzny i jego wpływ na 
komunikację z pacjentem
b) nastawienie zadaniowe i realistyczne
5. Sposoby wyrażania emocji, których 
źródłem jest zachowanie lub wypo-
wiedź pacjenta
a) wyrażanie uczuć negatywnych
b) wyrażanie uczuć pozytywnych
6. Radzenie sobie ze stresem
a) przygotowanie do sytuacji stresowej, 
kontrola emocji, gdy sytuacja stresowa 
trwa, działania wspierające po jej ustą-
pieniu
b) trzy kroki profilaktyki negatywnych 
skutków stresu
W związku z charakterem szkolenia 
w postaci warsztatu przewiduje się dys-
kusję i zadawanie pytań wykładowcy. 
Pytania te mogą obejmować zakres tema-
tyki wykładu lub dotyczyć postępowania 
w konkretnych przypadkach. 
Za udział w warsztatach zostaną przy-
znane punkty edukacyjne (wg rozporzą-
dzenia MZ z dn. 6 października 2004 r.).
Zapisy na szkolenia przyjmuje
Komisja Kształcenia Medycznego
Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku
ul. Śniadeckich 33, 80–204 Gdańsk
tel.: 58 524 32 07, 58 524 32 27
e-mail: komisja.ksztalcenia@gdansk.oil.
org.pl
Wszystkich uczestników zapraszamy 
do odbioru certyfikatów w Okręgowej 




Termin i miejsce kursu………………………………………………………………………
 




Uprzejmie prosimy o telefoniczne zgłaszanie się pod numerem: 58 524 32 07 (p. Beata Hańć) i po uzyskaniu akceptacji terminu o przesłanie niniejszego 
formularza rejestracyjnego faksem na numer: 58 524 32 01 lub e-mailem na adres: komisja.ksztalcenia@gdansk.oil.org.pl.
Opłatę należy uiścić na konto: 69 1090 1102 0000 0000 1000 4314 z dopiskiem: „temat i data kursu” lub w kasie Izby w poniedziałek, środę, piątek 
w godz. 11.00–15.30, czwartek w godz. 11.00–17.00 (pokój 110 — parter).








Dane do faktury 
Nabywca .........................................................................................................................................................................................................................................
Ulica............................................................................................................................................................................................................................................... 
Kod pocztowy, miejscowość ......................................................................................................................................................................................................... 




Przelew bankowy nr ....................................... z dnia ...........................................................
 
Raport kasowy nr ........................................ z dnia ...........................................................
                                  
 
 
Repetytorium z Kardiologii 
Warszawa, 13 października 2012 roku
www.kardio2012.viamedica.pl 
Choroby Układu Żylnego w Praktyce Kli-
nicznej „Od trombofilii do zespołu poza-
krzepowego” 
Warszawa, 20 października 2012 roku
www.flebologia2012.viamedica.pl 
Choroby Układu Żylnego w Praktyce Kli-
nicznej „Od trombofilii do zespołu poza-
krzepowego” 
Zielona Góra, 27 października 2012 roku
www.flebologia2012.viamedica.pl 
Choroby Układu Żylnego w Praktyce Kli-
nicznej „Od trombofilii do zespołu poza-
krzepowego” 
Suwałki, 1 grudnia 2012 roku
www.flebologia2012.viamedica.pl 
III Konferencja Czasopisma Acta Angiolo-
gica — angiologia w przypadkach 
Bydgoszcz, 7–8 grudnia 2012 roku
www.angiologia.viamedica.pl 
Informujemy, że firma „Via Medica sp. z o.o.” zobowiązała się do przekazania dla 
członków Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku 100 bezpłatnych zaproszeń na po-
niższe konferencje edukacyjne, których jest organizatorem. Zainteresowanych lekarzy 
prosimy o pisemne zgłoszenie chęci uczestnictwa w tym wydarzeniu edukacyjnym 
(ok. 2 tygodnie przed terminem konferencji) — e-mail: Komisja.ksztalcenia@gdansk.
oil.org.pl. Jednocześnie informujemy, że warunkiem uzyskania bezpłatnego zaprosze-
nia jest opłacanie składek członkowskich. W zgłoszeniu prosimy zamieścić tytuł, datę 
konferencji, imię i nazwisko lekarza oraz numer prawa wykonywania zawodu, a także 
dane kontaktowe i zgodę na przekazanie danych kontaktowych organizatorowi.
XIII Zjazd  
Polskiego Towarzystwa 
Nadciśnienia Tętniczego
Termin i miejsce: 18–20 października 
2012 roku w Krakowie
Tematyka: Trudności leczenia nadciś-
nienia tętniczego; Aktualne trendy w ba-
daniach genetycznych w nadciśnieniu tęt-
niczym; Leczenie nadciśnienia tętniczego 
w podstawowej opiece zdrowotnej; Nowe 
metody leczenia nadciśnienia tętniczego; 
Nadciśnienie tętnicze a nowotwory zło-
śliwe; NATPOL 2011 — wyniki; Zalecenia 
PTNT 2011 z perspektywy roku
Zachęcamy do udziału w sesjach na-
ukowych organizowanych wspólnie z Pol-
skim Towarzystwem Diabetologicznym, 
Polskim Towarzystwem Kardiologicznym 







Wojewódzki Ośrodek  
Medycyny Pracy  
oraz Polskie Towarzystwo  
Medycyny Pracy 
Oddział w Gdańsku 
ul. Okrąg 1B, 80–871 Gdańsk
tel.: 58 340 59 23
e-mail: sekretariat@womp.gda.pl
www.womp.gda.pl 
PLAN POSIEDZEŃ Z ZAKRESU  MEDYCYNY 
PRACY DLA LEKARZY I PIELĘGNIAREK
24.10.2012 r. (środa godz. 11.00)  
i 25.10.2012 r. (czwartek godz. 13.00)
Praca w warunkach podwyższonego ciśnienia 
otoczenia: nurkowanie, kesony, komory
dr n. med. Jacek Kot — Krajowy Ośrodek 
Medycyny Hiperbarycznej Uniwersyteckiego 
Centrum Medycyny Morskiej i Tropikalnej 
w Gdyni 
28.11.2012 r. (środa godz. 11.00)  
i 29.11.2012 r. (czwartek godz. 13.00)
Zlecanie, wykonywanie i interpretacja wyni-
ków badań czynników środowiska pracy. Rola 
lekarza i pielęgniarki służby medycyny pracy
Marcin Kraska — Dział Higieny Pracy WSSE 
w Gdańsku
12.12.2012 r. (środa godz. 11.00)  
i 13.12.2012 r. (czwartek godz. 13.00)
Alergie skórne cd. Pokrzywka i niepożądane 
odczyny polekowe
dr n. med. Elżbieta Grubska-Suchanek — Kli-
nika Dermatologii, Wenerologii i Alergolo-
gii Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego 
w Gdańsku
Uwaga! Za udział w posiedzeniu lekarzo-
wi — członkowi PTMP będą przyznawa-
ne 3 punkty edukacyjne.
Wykłady będą się odbywać w budynku 
Zespołu Szkół Energetycznych w Gdańsku 
przy ul. Reja 25 (boczna od ul. Marynarki 
Polskiej, obok Zakładu Energetyki).
Serdecznie zapraszamy!
Sekcja Dermatologicznej PTA wraz 
z Kliniką Dermatologii, Wenerologii 
i Alergologii GUMed zapraszają lekarzy 
zainteresowanych problematyką der-
matoz alergicznych, a zwłaszcza: aler-
gologów, dermatologów, pediatrów 
i lekarzy rodzinnych, do udziału w
9. Akademii  
Dermatologii i Alergologii,
Informacje: www.ekonferencje.pl/9 ADA
I Konferencja Postępy 
Terapii Przeciwkrzepliwej 
i Przeciwpłytkowej
Termin i miejsce: 30 listopada i 1 grud-
nia 2012 roku w Warszawie
Tematyka: Leki przeciwzakrzepowe; 
Ryzyko udaru mózgu oraz ryzyko po-
wikłań krwotocznych; Aktualne wy-
tyczne dotyczące skojarzonego leczenia 
przeciwpłytkowo-przeciwkrzepliwego; 
Zastosowanie nowych leków przeciwza-
krzepowych w chirurgii ortopedycznej; 
Postępowanie w planowych i nagłych sy-
tuacjach klinicznych u chorych stosują-
cych „stare” leki przeciwzakrzepowe
Organizator: Via Medica
www.ptpip.viamedica.pl 
WARSZTATY ABC opisu 
EKG
Termin i miejsce: 7 grudnia 2012 roku, 
Sopot
Tematyka: Jak patrzeć na EKG, aby zo-
baczyć wszystko? Jak mierzyć załamki 
i odstępy EKG? Jak używać cyrkla? Jak 
systematycznie opisywać elektrokardio-




IV Konferencja Dydaktyczna 
Czasopisma „Choroby 
Serca i Naczyń”
III Zimowe Spotkanie Sekcji 
Farmakoterapii Sercowo- 
-Naczyniowej PTK
Termin i miejsce: 7–8 grudnia 2012 
roku, Sopot
Tematyka: Kontrowersje w kardiolo-
gii i hipertensjologii: debaty pro–kontra. 
EKG interaktywnie — rozwiązywanie za-
gadek elektrokardiograficznych. Choroby 
serca i naczyń — co istotnego zapamięta-
my z nowości kończącego się roku? Wokół 
konsensusu na temat częstości akcji serca 
– stanowiska ekspertów PTK. Pięć mini-
wykładów ekspertów. Nowe wytyczne 
leczenia ESC z kończącego się roku, wy-
tyczne oczekiwane. Farmakoterapia cho-
rób sercowo-naczyniowych i cukrzycy — 
co ważnego wydarzyło się w 2012 roku? 
Nowe leki, nowe wskazania terapeutycz-




Plan szkoleń  
dla lekarzy z terenu  
Delegatury Słupskiej
27 października 2012 r., godz. 10.00
Cukrzyca ciężarnych
Zajęcia poprowadzi dr Wojciech Polak
24 listopada 2012 r., godz. 10.00
Problemy hematologiczne w praktyce le-
karza rodzinnego
Zajęcia poprowadzi dr n. med. Wojciech 
Homenda
15 grudnia 2012 r., godz. 10.00
Rak żołądka
Zajęcia poprowadzi dr n. med. Zoran 
Stojcev
Zgłoszenia prosimy kierować do sekre-
tariatu Delegatury  w  Słupsku, ul. Mo-
niuszki 7/1,  tel.: 59 840 31 55, 664 727 
644.
Szkolenia odbywają się w siedzibie na-
szej Delegatury — Słupsk,  ul. Moniuszki 
7/1 — oraz są bezpłatne.
Szkolenia  
z medycyny estetycznej  
dla lekarzy  
oraz lekarzy dentystów
Szczegółowe informacje na stronie
www.lasercosmetica.pl
Laser Cosmetica




Termin: 6–7 października 2012 r., od 
godz. 9.00
Miejsce: Gdańsk, ul. Sobieskiego 90, Po-
morskie Szkoły Rzemiosł
Koszt: 615 zł, możliwe promocje + 140 
zł, egzamin państwowy
Program: Zgodny z Rozporządzeniem 
Ministra Zdrowia z dnia 18 lutego 2011 r., 
mówiącym między innymi o konieczności 
odnawiania szkolenia co 5 lat
Zajęcia teoretyczne, zakończone certyfi-
kowanym egzaminem państwowym
Organizator: MAX-RAY Ochrona Radio-
logiczna
Zapisy: Krzysztof Karpinski, tel.: 502 
520 902
Strona internetowa: www.max-ray.pl




III Ogólnopolskie Dni Otyłości
Tematyka: W ciągu ostatnich trzech 
dekad we wszystkich krajach Europy 
Środkowej i Wschodniej obserwujemy 
wręcz epidemiologiczny wzrost liczby 
ludzi borykających się z chorobliwą oty-
łością. Liczba ludzi otyłych przekroczyła 
liczbę osób głodujących na świecie. Nie-
zmiernie ważne jest zatem znalezienie 
odpowiedzi na pytania, jak skutecznie 
zapobiegać dalszemu rozwojowi epide-
mii otyłości oraz jak leczyć tę liczną gru-
pę pacjentów, aby uniknąć poważnych 
powikłań. 
Termin: 23–24 listopada 2012 r.
Miejsce: World Trade Center, Poznań
Biuro organizacyjne: www.termedia.pl
Neuropsychiatria  
i Neuropsychologia  
2012 Update
Termin: 22–23 listopada 2012 r.
Miejsce: Centrum Kongresowo-Dydak-
tyczne Uniwersytetu Medycznego im. K. 
Marcinkowskiego, Poznań
Biuro organizacyjne: www.termedia.pl
XIX Sympozjum  
Instytutu Kardiologii
Tematyka: W ostatnich latach wdro-
żono wiele nowych metod diagnostycz-
nych i terapeutycznych, które znacznie 
poszerzyły możliwości pomocy pacjen-
tom z oporną na leczenie niewydolnością 
serca, opornym nadciśnieniem tętniczym 
i niepoddającymi się leczeniu farmako-
logicznemu zaburzeniami rytmu. W pro-
gramie zaplanowano cztery główne sesje 
pokazujące nowe możliwości diagno-
styczne i terapeutyczne u osób z choro-
bami układu krążenia.
Termin: 24 listopada 2012 r.
Miejsce: Warszawa, Hotel Marriott
Biuro organizacyjne: www.termedia.pl
Konferencja post_EULAR
Tematyka: Kongresy Europejskiej Ligi 
Przeciwreumatycznej (EULAR) są najważ-
niejszym światowym forum dyskusyjnym 
dotyczącym problematyki reumatologicznej. 
Przedstawiciele wiodących klinik i ośrod-
ków reumatologicznych w Polsce omówią 
najnowsze wyniki badań oraz rozwiązania 
aktualnych problemów klinicznych poruszane 
podczas kongresu EULAR 2012 w Berlinie — 
zapowiada prof. dr hab. Włodzimierz Sam-
borski, Przewodniczący Komitetu Naukowego
Termin: 16–17 listopada 2012 r.
Miejsce: Centrum Kongresowo-Dydak-




Kontrowersje w Leczeniu i Obrazowaniu  
Chorób Endokrynologicznych
Tematyka: Elementy praktycznego zastosowania współczesnych technik diagnostycznych, ta-
kich jak ultrasonografia, sonoelastografia, tomografia komputerowa, rezonans magnetyczny, me-
tody izotopowe, PET czy densytometria, a także dyskusja nad wskazaniami i interpretacją wyni-
ków badań oraz nad ich wpływem na decyzje terapeutyczne u osób ze schorzeniami gruczołów 
dokrewnych. Do wygłoszenia wykładów zaproszono endokrynologów, specjalistów medycyny 
nuklearnej, radiologii, patomorfologii, chirurgii endokrynologicznej, neurochirurgii, onkologii, 
ginekologii i urologii. Przewodniczącym Komitetu Naukowego jest prof. Marek Ruchała.
Termin: 17 listopada 2012 r.
Miejsce: HOTEL IOR, Poznań
Biuro organizacyjne: www.termedia.pl
Ogólnopolska Wystawa Fotografii  
pod hasłem „Fotografia z odrobiną humoru…”
W Klubie Lekarza w Łodzi, przy ul. Czerwonej 3, odbędzie się w paź-
dzierniku, tradycyjnie jak co roku, powakacyjna Ogólnopolska Wystawa 
Fotografii Lekarzy, tym razem pod hasłem „Fotografia z odrobiną humo-
ru…” — realizację tego tematu pozostawiamy inwencji i wyobraźni leka-
rzy i lekarzy dentystów, chcących wziąć udział w tegorocznej Wystawie.
Wernisaż wystawy planujemy na 21 października 2012 roku (niedziela) 
o godz. 17.00. Wystawa potrwa do 26 października br.
Zapraszamy do udziału w prezentacji zdjęć Koleżanki i Kolegów nie tyl-
ko z łódzkiej OIL, ale ze wszystkich okręgowych izb w Polsce. Prace prosi-
my nadsyłać na nasz adres nie później niż do 8 października br.
Fotogramy powinny być nie mniejsze niż w formacie A5, wykonane 
w dowolnych technikach, opatrzone następującymi informacjami: imię 
i nazwisko, specjalizacja i miejscowość zamieszkania Autora, a także ewen-
tualnie tytułem.
Kontakt: Iwona Szelewa, Sekretariat Okręgowej Izby Lekarskiej,
ul. Czerwona 3, 93–005 Łódź, tel.: 42 683 17 01
10 000 zł na kształcenie
Komisja Kształcenia Medycznego 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku 
informuje lekarzy i lekarzy dentystów 
o możliwości ubiegania się o nieopro-
centowane świadczenie pieniężne do 
kwoty 10 000 zł z przeznaczeniem na 
doskonalenie zawodowe. 
Regulamin dostępny jest w Komi-
sji Kształcenia Medycznego, pok. 
406, lub na stronie internetowej 
http://www.nil.org.pl/xml/oil/ 
/oil53/tematy/sprawy/regulamin. 
Warunkiem przyjęcia podania jest 
uregulowanie składek członkowskich. 
Komisja Kształcenia Medycznego 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku









ul. Śniadeckich 33, 80–204 Gdańsk
www.gdansk.oil.org.pl, 
e-mail: oil@gdansk.oil.org.pl 
tel.: 58 524 32 00
faks: 58 524 32 01
Biuro Izby czynne 
pon.–śr., pt. w godz. 11.00–16.00, 
(kasa czynna do godz. 15.30)
czw. w godz. 11.00–18.00
(kasa czynna do godz. 17.30)
Konto: WBK SA o. Gdynia 
69 1090 1102 0000 0000 1000 4314 
BIURO PRAWNE
tel.: 58 524 32 04
Udzielanie porad prawnych lekarzom:
r. pr. Elżbieta Czarnecka — wtorki 11.00–16.00, czwartki 
11.00–18.00 po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym
tel.: 58 524 32 20
r.pr. Iwona Kaczorowska-Kossowska 
poniedziałki 11.00–15.30, czwartki 11.00–16.00 
po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym  
tel.: 58 524 32 09 
adw. Karol Kolankiewicz
poniedziałki 11.00–16.00, czwartki 12.00–18.00
po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym 
tel.: 58 524 32 24 
mgr Aleksandra Kosiorek i mgr Damian Konieczny
w godzinach pracy Biura Izby
tel.: 58 524 32 04
KSIĘGOWOŚĆ
tel.: 58 524 32 02, 58 524 32 22
KASA — SKŁADKI




tel.: 58 524 32 10
faks: 58 524 32 12
Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej
dr n. med. Maria Adamcio-Deptulska 
przyjmuje w czw. w godz. 10.00–12.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)
Zastępcy Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej
dr n. med. Józefa Przeździak przyjmuje w pon. w godz. 
12.30–14.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)
dr n. med. Barbara Kręglewska przyjmuje w śr. w godz. 
10.00–11.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym) 
SEKRETARIAT SĄDU LEKARSKIEGO 
tel.: 58 524 32 11
e-mail: osl@gdansk.oil.org.pl
Przewodniczący Sądu przyjmują:
wt. — prof. dr hab. n. med. Zdzisław Bereznowski
— zastępca przewodniczącego, 
w godz. 14.00–15.00
czw. — lek. Roman Abramowicz
— przewodniczący, w godz. 13.00–14.00
pt. — dr med. Anna Kobierska
— zastępca przewodniczącego, 
w godz. 13.00–14.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)
DELEGATURA W ELBLĄGU
ul. Studzienna 29A, 82–300 Elbląg
tel./faks: 55 235 39 25
e-mail: oilel@gdansk.oil.org.pl
Konto: Bank Millenium SA o. Elbląg
54 1160 2202 0000 0000 6191 4835
Biuro czynne: pon. w godz. 9.00–16.00 
  wt.–pt. w godz. 8.00–15.00 
DELEGATURA W SŁUPSKU
ul. Moniuszki 7/1, 76–200 Słupsk
tel./faks: 59 840 31 55
e-mail: oilsl@gdansk.oil.org.pl 
Konto: PEKAO SA I o. Słupsk 
11 1240 3770 1111 0000 4068 1425
Biuro czynne:  
pon. w godz. 9.00–18.00 
wt., czw. w godz. 9.00–16.00





dr n. med. Roman Budziński
WICEPREZES 
dr n. med. Tomasz Gorczyński
WICEPREZES 








lek. dent. Halina Porębska
ZASTĘPCA SEKRETARZA 




dr n. med.  Wojciech Homenda
CZŁONEK 
lek. dent. Wojciech Ratajczak
CZŁONEK 
dr n. med. Barbara Sarankiewicz-Konopka
CZŁONEK 
dr n. med. Anna Sobieszek-Kundro
SKŁADKI NA IZBĘ LEKARSKĄ
Uprzejmie informujemy, że od 1 października 2008 
roku obowiązuje składka członkowska w wysokości 40 
zł (stażyści — 10 zł).
Taka wysokość składki obowiązuje wszystkich lekarzy 
i lekarzy dentystów, również emerytów do 65. rż. (męż-
czyźni) i 60. rż. (kobiety) oraz rencistów wykonujących 
zawód.
Po 65. rż. i 60. rż. (odpowiednio) 10 zł, 
pod warunkiem że poza świadczeniami emerytalnymi 
roczny przychód nie przekracza 24 084,00 zł. 
UWAGA! 
Lekarze pracujący poza zawodem, 
a posiadający Prawo Wykonywania 
Zawodu RP płacą 40 zł.
Istnieje możliwość obniżenia lub zwolnienia 




— Beata Ługiewicz, tel.: 58 524 32 03
— Joanna Monkiewicz, tel.: 58 524 32 17
e-mail: skladki@gdansk.oil.org.pl
UWAGA! 
Lekarze z byłego województwa elbląskiego 
i słupskiego powinni składki członkowskie wpłacać 
na indywidualne rachunki bankowe. Pozostałe należ-
ności — spłata pożyczek z Funduszu Samopomocy 
Lekarskiej, opłata za rejestrację praktyki — należy 
wpłacać na konta: 
• Gdańsk Bank Zachodni WBK SA 3 O. Gdynia 
69 1090 1102 0000 0000 1000 4314 
• Elbląg Bank Millenium SA o. Elbląg 
54 1160 2202 0000 0000 6191 4835 
• Słupsk Pekao SA I O. Słupsk 
11 1240 3770 1111 0000 4068 1425 
KOMISJE PROBLEMOWE 
KOMISJA DS. PRAKTYK LEKARSKICH 
I REJESTRACJI PRAKTYK
tel.: 58 524 32 06, 58 524 32 26
Przewodniczący 
— lek. dent. Wojciech Ratajczak
KOMISJA DS. STOMATOLOGII
tel.: 58 524 32 06, 58 524 32 26
Przewodniczący 
— lek. dent. Dariusz Kutella
KOMISJA DS. REJESTRACJI LEKARZY
tel.: 58 524 32 05, 58 524 32 25
Przewodniczący 
— dr n. med. Piotr Szafran
KOMISJA DS. KSZTAŁCENIA MEDYCZNEGO
tel.: 58 524 32 07, 58 524 32 27
Przewodnicząca — dr n. med. Barbara 
Sarankiewicz-Konopka
Posiedzenia komisji — trzecia środa miesiąca,   
godz. 12.00
KOMISJA DS. ETYKI LEKARSKIEJ
tel.: 58 524 32 00
Przewodniczący — lek. Józef Dobrecki
KOMISJA DS. KONKURSÓW
tel.: 58 524 32 00
Przewodniczący — dr n. med. Jerzy Kossak
KOMISJA DS. SOCJALNYCH
tel.: 58 524 32 00
Przewodnicząca 
— lek. Magdalena Gorczyńska
KOMISJA DS. KULTURY, SPORTU I REKREACJI
tel.: 58 524 32 00
Przewodniczący — lek. dent. Marcin Szczęśniak
KOMISJA LEKARZY SENIORÓW
tel.: 58 524 32 00
Przewodnicząca — lek. Alicja Wojciechowska
Posiedzenia komisji — trzeci poniedziałek miesiąca, 
godz. 14.00
KOMISJA DS. MŁODYCH LEKARZY
tel.: 58 524 32 07, 58 524 32 27
Przewodnicząca — lek. Maria Danielewicz 
PEŁNOMOCNIK DS. ZDROWIA
Pełnomocnik ds. Zdrowia Lekarzy i Lekarzy 
Dentystów lek. Katarzyna Wiśniewska 
dyżuruje w Izbie w każdy pierwszy wtorek 
miesiąca w godz. 8.30–10.30. 
Kontakt z Pełnomocnikiem jest możliwy 
również poza biurem Izby po uprzednim 
uzgodnieniu telefonicznym: 502 931 576.
KOMISJA BIOETYCZNA 
tel.: 58 524 32 50 








Lekarskiego i Oddziału 
Stomatologii Akademii 
Medycznej w Gdańsku —  
rocznik 1957–1963
W 2013 roku mija 50 lat od uzyskania 
przez nas dyplomów lekarzy. W związku 
z tą rocznicą 17 maja 2013 roku, pod pa-
tronatem JM Rektora Gdańskiego Uniwer-
sytetu Medycznego prof. dr. hab. n. med. 
Janusza Morysia, odbędzie się tradycyjna 
uroczystość odnowienia dyplomów połą-
czona (dla chętnych) ze spotkaniem kole-
żeńskim w godzinach wieczornych w ho-
telu „Posejdon” w Gdańsku–Jelitkowie.
Wszystkich zainteresowanych, którzy 
dotąd nie otrzymali kart uczestnictwa lub 
jeszcze ich nie odesłali, prosimy o jak naj-
szybszy kontakt: Julita (Augustowska) No-
wak — tel.: 58 551 43 95; Małgorzata Herr-
mann-Jankau — tel.: 58 551 27 70.
Absolwenci rocznik 1987
W związku ze zbliżającym się 25-leciem uzyskania dyplomu Koleżanki i Ko-
legów rocznik 1987 prosimy o zgłaszanie swoich adresów mailowych i poczto-
wych w celu stworzenia bazy danych
Anna Korzon-Burakowska, e-mail: akorzon@wp.pl, tel. 609 091 454
Msza za zmarłych lekarzy
Uprzejmie zawiadamiamy Koleżan-
ki i Kolegów, że 18 października  2012 r., 
w dniu patrona lekarzy — św. Łuka-
sza, o god z. 18.00 odprawiona zosta-
nie msza św. w Kościele Mariackim 
w Słupsku w intencji zmarłych człon-
ków Delegatury Słupskiej.
Komitet Organizacyjny 
zaprasza na  
Bal Roku AMG  
Lekarski 1982
Spotkanie odbędzie się w dniach 26–28 
października 2012 r. w Domu Wypoczyn-
kowym Rzemieślnik w Gdańsku-Jelitkowie.
Prosimy o przesłanie zgłoszeń do koń-
ca września na adres mailowy: tomczak.
wioleta@gmail.com
W odpowiedzi uzyskacie szczegółowe 
informacje o naszym spotkaniu.
Odpowiedzi na pytania udziela Wio-
leta Tomczak, tel.: 698 121 209; e-mail: 
tomczak.wioleta@gmail.com.
Zapraszają Jolanta Wierzba, Katarzyna 
Kozarzewska oraz Marzena Zarzeczna-
-Baran
Nagroda Pro Bono Societatis Medicorum Pomeraniae
Przewodniczący Kapituły Nagrody Pro Bono Societatis Medicorum Pomeraniae kol. Roman Budziński zwra-
ca się z prośbą o zgłaszanie do biura Izby w Gdańsku kandydatów (niekoniecznie lekarzy) zasłużonych dla 
samorządu lekarskiego do dnia 26 października 2012 r.
Konsultacje — ból przewlekły
W dniu 28 lipca 2012 r. w Słupsku, 
w gabinetach Praktyki Lekarzy Rodzin-
nych „Auxilium” odbyły się konsultacje 
pacjentów z bólem przewlekłym.
Konsultacji udzielono dwudziestu pa-
cjentom, którzy oprócz spotkania z leka-
rzami zajmującymi się leczeniem bólu 
— dr. Andrzejem Królem i dr. Michałem 
Butem — mogli także liczyć na poradę 
specjalisty ortopedii — dr. Marka Hacz-
kowskiego — oraz fizjoterapeutki — mgr 
Anny Dyrmo. 
Akcja spotkała się z dużym zainteresowa-
niem ze strony chorych, co jest sygnałem, 
że działania podjęte w kierunku reaktywacji 
Poradni Leczenia Bólu przy PAL-MEDZIE są 
uzasadnione. 
Za pomoc w zorganizowaniu akcji chcie-
libyśmy podziękować lekarzom Praktyki 
Rodzinnej „Auxilium”, którzy udostępnili 
swoje gabinety, oraz pielęgniarce — Ga-
brieli Pietrzykowskiej-Rogali za pomoc 
w zorganizowaniu konsultacji. 
A.K.
Zgłoszenie zmiany  adresu
UWAGA!
Uprzejmie prosimy lekarzy, którzy ostatnio zmienili adres zamieszkania oraz małżeństwa, które do tej pory otrzymywały 2 egzempla-
rze Magazynu, a chcą otrzymywać tylko 1 egzemplarz, o zgłoszenie tego faktu na poniższym formularzu.
Wypełniony formularz prosimy przesłać na adres OIL (ul. Śniadeckich 33, 80–204 Gdańsk).
Dziękujemy
Imię i nazwisko . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Pesel lub data urodzenia . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Adres do korespondencji . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Adres zameldowania . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Nr telefonu  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .


























koleżanki z byłego Oddziału Neonatologii
Szpitala Miejskiego im. J. Brudzińskiego w Gdyni
Lista lekarzy zmarłych






W dniu 18 grud-
nia 2011 roku zmarła 








w dniu 10 kwietnia 
1924 roku w War-
szawie. Maturę uzyskała w 1943 roku 
w liceum H. Rzeszotarskiej w Warszawie 
na kompletach tajnego nauczania. Studia 
lekarskie rozpoczęła w 1945 roku w Akade-
mii Lekarskiej w Gdańsku (3 lata), a zakoń-
czyła w Pomorskiej Akademii Medycznej 
w Szczecinie, otrzymując dyplom lekarza 
w 1951 roku. Była dwukrotnie zamężna: 
pierwszy mąż, Zygmunt Mazurek, kolega 
ze studiów lekarskich, zmarł w 1981 roku, 
a drugi, Antoni Mierzwa, pilot, zmarł 
w 1999 roku. 
Doktorat otrzymała w 1966 roku w Rze-
szowie na podstawie pracy „Inhibitor hia-
luronidazy surowicy krwi w chorobie reu-
matycznej u dzieci”, której promotorem był 
Wspomnienie o dr n. med.  
Hannie Barbarze Buziewskiej-Mazurek
prof. Bogusław Halikowski. Specjalizację 
II stopnia z chorób dzieci i organizacji ochro-
ny zdrowia uzyskała również w Rzeszowie. 
W latach 1949–1953 pracowała jako 
asystent na Oddziale Dziecięcym Szpitala 
Wojewódzkiego w Szczecinie, a następnie, 
w latach 1953–1955, jako starszy asystent 
w Klinice Pediatrycznej PAM w Szczeci-
nie. W latach 1955–1964 była ordynatorem 
Oddziału Dziecięcego Szpitala Wojewódz-
kiego w Rzeszowie, natomiast w okresie 
1964–1966 ordynatorem Oddziału Dzie-
cięcego w Szpitalu Powiatowym w Wy-
szkowie nad Bugiem. 
Od 1967 roku kolejno pełniła funkcje: 
dyrektora Wojewódzkiego Ośrodka Matki 
i Dziecka w Warszawie, następnie dyrek-
tora Szpitala Dziecięcego w Dziekanowie 
Leśnym koło Warszawy, potem adiunk-
ta w Instytucie Matki i Dziecka również 
w Warszawie. Pracę w stolicy zakończyła 
jako naczelnik Wydziału Nauki w Mini-
sterstwie Zdrowia i Opieki Społecznej.
W latach 1979–1986 była kierownikiem 
Kliniki chorób alergicznych górnych dróg 
oddechowych dla dzieci i młodzieży tere-
nowego Oddziału Instytutu Matki i Dziec-
ka w Rabce. 
W 1987 roku powróciła do Warszawy, 
gdzie jeszcze kilkanaście lat pracowała 
jako pediatra w spółdzielni lekarskiej. Na 
emeryturę przeszła w 1999 roku. Po przej-
ściu na emeryturę ciężko chorowała.
Opublikowała 25 prac w polskich i za-
granicznych czasopismach lekarskich. 
Na wszystkich wymienionych stanowi-
skach i funkcjach wywiązywała się bardzo 
dobrze ze swoich obowiązków, odznacza-
jąc się pracowitością i ujawniając duże 
zdolności organizacyjne. Była szanowana 
przez przełożonych i lubiana przez pod-
władnych, współpracowników i chore 
dzieci, które otaczała szczególną troską 
i opieką. 
Działała również społecznie w Pol-
skim Towarzystwie Pediatrycznym i Pol-
skim Towarzystwie Ftyzjopneumonolo-
gicznym. Za wzorową pracę zawodową 
i społeczną została odznaczona Krzyżem 
Kawalerskim Orderu Odrodzenia Polski 
i odznaką „Za wzorową pracę w służbie 
zdrowia”.
Cześć Jej Pamięci
Koleżanki i Koledzy 
z pierwszego powojennego rocznika 
Akademii Lekarskiej w Gdańsku
Nowości wydawnicze
10.201222
ul. Świętokrzyska 73, 80–180 Gdańsk




CHOROBA PARKINSONA I INNE      
ZABURZENIA RUCHOWE, TOM I
Jarosław Sławek, Andrzej Friedman,  
Andrzej Bogucki, Grzegorz Opala (red.)
Wydawca: Via Medica
Format: 205 × 290 mm, 246 stron (t. I), 
296 stron (t. II), oprawa twarda
ISBN: 978–83–7599–327–1
Cena Ikamed (za jeden tom): 144,00 zł
 
Publikacja ta stanowi podsumowanie wiedzy ostatnich lat 
w zakresie zaburzeń ruchowych. Przedstawione treści teoretycz-
ne uzupełniono wieloma wskazówkami praktycznymi, opartymi 
na przeglądach systematycznych i opiniach ekspertów, ponieważ 
w tej dziedzinie — mimo braku strategii prowadzących do wyle-
czenia — skuteczność metod leczenia objawowego, zarówno far-
makologicznego, jak i operacyjnego, jest imponująca.
W sprzedaży dostępny tom I i II.
FARMACEUTyCZNyM SZlAKIEM.  
PRZEWOdNIK PO POlSCE
Maria Pietrusiewicz, Ilona Pietrusiewicz
Wydawca: Farmedia
Format: B5, 448 stron, oprawa miękka
ISBN: 978–83–9210–579–4
Cena Ikamed: 56,00 zł
 
Podróżując po Polsce, zwiedza się zamki, pałace, kościoły, mu-
zea... Ten turystyczny przewodnik proponuje wędrówkę farma-
ceutycznym szlakiem. Nie jest to jednak typowa trasa. Farmacja to 
przecież nie tylko nowoczesne fabryki leków, instytuty naukowe 
oraz rozległa sieć aptek i hurtowni. Na opisanie zasługują m.in. 
termarium ziołowe, grota farmaceutów, ziołowa tryba, spinka 
z afrodyzjakami Witkacego, XVI-wieczny Zaułek Aptekarzy, ma-
lownicza plantacja leczniczej lawendy i coroczne święto Panien 
Apteczkowych. Nieliczni wiedzą, że w Polsce są: góra, restaura-
cja, klub osiedlowy, zespół muzyczny i galeria sztuki o nazwie 
Apteka, albo mieli okazję spróbować drinka o nazwie Apotheke. 
Niewielu wie też, że Julian Różycki, August Oetker i Georg Trakl 
byli farmaceutami, a aptekarzom zawdzięczamy takie wynalazki, 
jak szminka w sztyfcie i lampa naftowa.
CHOROBy ZAKAŹNE I PASOŻyTNICZE
Janusz Cianciara, Jacek Juszczyk (red.)
Wydawca: Czelej
Format: A4, 568 stron (t. I); 480 stron (t. II), 
28 stron (Atlas rycin kolorowych) oprawa 
twarda
ISBN: 978–83–7563–113–5
Cena Ikamed: 157,50 zł
 
Drugie wydanie publikacji „Choroby zakaźne i pasożytnicze” 
to pozycja interdyscyplinarna, niezbędna dla lekarzy wszystkich 
specjalności, również dla wszystkich posiadających pierwszą edy-
cję książki. Nowe wydanie podzielono na dwie części. Pierwsza 
z nich stanowi wprowadzenie do problemu chorób zakaźnych. 
Dotyczy ona zagadnień ogólnych, takich jak epidemiologia chorób 
zakaźnych (w tym epidemiologia molekularna), mechanizmy od-
porności oraz podstawy czynnej immunoprofilaktyki. Natomiast 
w drugiej części szczegółowo omówiono choroby infekcyjne ze 
ściśle klinicznego punktu widzenia.
 




Format: 13,5 × 20,5 cm, 624 strony,  
oprawa miękka
ISBN: 978–83–9300–809–4
Cena Ikamed: 45,00 zł
 
Wykaz Leków V/2012 został przygotowany na podstawie ob-
wieszczenia ogłoszonego w dzienniku urzędowym MZ nr 66 z 28 
sierpnia 2012 — zawiera zmiany w refundacji leków obowiązują-
ce od 1 września. Wykaz JWC obejmuje wykaz wszystkich aktual-
nie refundowanych na podstawie recept leków, wyrobów medycz-








Odgadnięte hasło prosimy przesyłać drogą elektroniczną: redakcja@gdansk.oil.org.pl lub pocztą tradycyjną na adres: Redakcja „Pomorskiego Magazynu 
Lekarskiego”, Okręgowa Izba Lekarska, ul. Śniadeckich 33, 80–204 Gdańsk. Prosimy o podanie specjalizacji/kierunku specjalizacji/szczególnych zaintereso-
wań medycznych i adresu korespondencyjnego.
Nagrody: 3 książki od wydawnictwa Via Medica, 3 książki od Redakcji „Pomorskiego Magazynu Lekarskiego”, dla 2 osób udział w zjeździe organizowa-
nym przez firmę Termedia, zapowiadanym w tym numerze. Prosimy o zaznaczenie chęci udziału w zjeździe na zgłoszeniu; uczestników zjazdu zawiado-
mimy o wygranej nieco wcześniej.




w nowotworach  
wątroby
pod red. Krzysztofa 
Simona i Krzysztofa 
Krzemienieckiego
Książka ta to niezmiernie potrzebna na rynku 
wydawnictw medycznych, obszerna publikacja 
poruszająca najważniejsze zagadnienia chorób 
onkologiczno-hepatologicznych. Autorzy publika-
cji, na co dzień pracujący jako onkolodzy, lekarze 
chorób zakaźnych czy hepatolodzy, przedstawiają 
najnowsze trendy w diagnostyce i terapii nowo-
tworów wątroby.
Format A5, 88 stron, oprawa miękka, 2012
www.termedia.pl
Nagrody Nobla,  
które zmieniły  
oblicze medycyny
pod red. Gilberta  
Thompsona
Książka jest zbiorem pasjonujących esejów po-
święconych Nagrodom Nobla oraz ich laureatom. 
Publikacja uzmysławia, jak wiele współczesna 
cywilizacja zawdzięcza odkryciom dokonanym 
przez noblistów i jak wiele z nich ma ogromny 
wpływ na dzisiejsze oblicze medycyny.





pod red. Witolda Szyftera
Nowotwory głowy i szyi stanowią niezwykłe wy-
zwanie, są bardzo trudnym problemem diagnostycz-
nym. Walka z nimi jest jednym z najważniejszych 
zadań stojących przed otolaryngologami. Tym za-
gadnieniom poświęcony jest podręcznik „Nowotwo-
ry w otorynolaryngologii”. Tematyka książki została 
opracowana przez zespół lekarzy poznańskiej Klini-
ki Otolaryngologii — ośrodka od kilkudziesięciu lat 
specjalizującego się w diagnostyce i leczeniu nowo-
tworów. Książka z pewnością będzie bardzo przy-
datną pozycją w codziennej praktyce lekarskiej, uła-
twiającą diagnozę i wdrożenie właściwego leczenia.






W POMORSKIM MAGAZYNIE LEKARSKIM
Uprzejmie prosimy wszystkie osoby i instytucje dające ogłoszenia do PML o przesyłanie ich w formie pisemnej, 
najlepiej listownie lub e-mailem, w ostateczności faksem. Przekazywanie ogłoszeń lub poprawek do nich telefo-
nicznie może się wiązać z wystąpieniem niezamierzonych pomyłek. 
OGŁOSZENIA BEZPŁATNE
Ogłoszenia bezpłatne prosimy przesyłać na adres: OIL, ul. Śniadeckich 33, 80–204 Gdańsk lub redakcja@
gdansk.oil.org.pl. Ogłoszenia w dziale „szukam pracy” i „wolne miejsca pracy” w Polsce oraz gratulacje, po-
dziękowania, ogłoszenia o zjazdach koleżeńskich, spotkaniach naukowych, zjazdach, sympozjach, nekrologi 
i kondolencje są zamieszczane bezpłatnie.
OGŁOSZENIA PŁATNE
Ogłoszenia w rubryce „sprzedam”, „wynajmę” oraz o pracy za granicą są płatne. Prosimy 
o ich przesyłanie — koniecznie z numerem NIP i tel. kontaktowym — bezpośrednio do Via Medica listownie, faksem 
lub e-mailem — Marcin Starczewski, tel.: 58 320 94 94 wew. 136, 320 94 60,  marcin.starczewski@viamedica.pl.
Prosimy o zwrócenie uwagi na zachowanie polskiej pisowni i ortografii w ogłoszeniach. 
Redakcja „Pomorskiego Magazynu Lekarskiego” 
DAM PRACĘ
LEKARZE
t Dyrektor Samodzielnego Publicznego Za-
kładu Opieki Zdrowotnej w Giżycku zatrudni 
lekarzy ze specjalizacją w zakresie gineko-
logii i położnictwa. Tel.: 87 429 66 01.
t Przychodnia „BaltiMed” z siedzibą 
w Gdańsku przy ul. Krzemowej 16 nawiąże 
współpracę ze specjalistą ortopedą w wy-
miarze jednego dnia w tygodniu, w ramach 
gabinetu prywatnego. Tel.: 58 322 83 60, 
501 745 880.
t Ośrodek Promocji Zdrowia i Sprawności 
Dziecka w Gdańsku (jednostka budżetowa 
miasta) zatrudni lekarza w wymiarze 0,5 
etatu do realizacji interdyscyplinarnych 
programów zdrowotnych dla dzieci. Tel.: 
58 553 53 34. 
t NZOZ Gdańsk-Południe zatrudni na kontr-
akcie pediatrę oraz specjalistę chorób 
wewnętrznych z uprawnieniami do two-
rzenia list aktywnych. Zainteresowanych 
ofertą prosimy o przesłanie CV na adres 
e-mail: biuro@gdamedpoludnie.pl, tel.: 
600 353 651.
t Dyrektor Szpitala dla Nerwowo i Psychicz-
nie Chorych w Starogardzie Gdańskim zatrud-
ni w szpitalu lekarzy specjalistów w zakresie 
psychiatrii, lekarzy w trakcie specjalizacji 
lub chcących się specjalizować w zakresie 
psychiatrii. Oferujemy korzystne warunki 
wynagrodzenia: dla lekarzy specjalistów psy-
chiatrów ok. 11 000 zł miesięcznie oraz 
dodatkowe wynagrodzenie z tytułu pełnienia 
dyżurów medycznych — w ramach umowy 
na świadczenie usług medycznych z indywi-
dualną praktyką lekarską; dla lekarzy w trakcie 
specjalizacji lub chcących się specjalizować 
w zakresie psychiatrii ok. 7000 zł oraz do-
datkowe wynagrodzenie z tytułu pełnienia 
dyżurów medycznych — w ramach umowy 
na świadczenie usług medycznych z indywi-
dualną praktyką lekarską. Zainteresowanych 
prosimy o zgłaszanie swoich aplikacji w Dzia-
le Kadr Szpitala, pok. nr 21, tel.: 58 562 06 00, 
wew. 2337, wew. 2307, e-mail g.lubinska@
kocborowo.pl.
t Szpital Powiatowy w Iławie pilnie poszuku-
je do pracy lekarzy specjalistów w zakresie 
pediatrii, chorób wewnętrznych, ortopedii, 
psychiatrii, a także lekarzy zainteresowa-
nych odbywaniem specjalizacji w ramach 
etatu rezydenckiego. Oferujemy atrakcyjne 
wynagrodzenie oraz stabilne warunki za-
trudnienia (dowolna forma zatrudnienia) 
w nowoczesnej, dobrze wyposażonej w za-
plecze lecznicze placówce o ugruntowanej 
pozycji na rynku, a także w gronie lekarzy 
specjalistów różnych dziedzin. Szczegółowe 
warunki pracy i płacy do uzgodnienia z Dy-
rekcją Szpitala. Tel.: 89 644 96 01, e-mail: 
kancelaria@szpital.ilawa.pl.
t NZOZ „ALMED” w Malborku zatrudni 
lekarza specjalistę chorób dzieci ze spe-
cjalizacją z alergologii do pracy w Poradni 
Alergologicznej dla Dzieci w Malborku, 1 raz 
w tygodniu. Oferujemy bardzo dobre wa-
runki pracy i płacy. Tel.: 601 830 182.
t Dyrektor Uniwersyteckiego Centrum Me-
dycyny Morskiej i Tropikalnej ul. Powstania 
Styczniowego 9b, 81–519 Gdynia, zatrudni na 
podstawie umowy o pracę: lekarzy specjali-
stów chorób wewnętrznych — kardiologa, 
gastroenterologa, diabetologa, specjalistę 
medycyny morskiej i tropikalnej lub trans-
portu, specjalistę chorób zakaźnych; lekarza 
specjalistę anestezjologa i intensywnej tera-
pii — specjalistę medycyny ratunkowej; le-
karza medycyny pracy mającego dodatkowe 
uprawnienia. Oferty i CV proszę kierować na 
adres dyrekcja@ucmmit.gdynia.pl.
t Dolnośląskie Centrum Rehabilitacji Sp. 
z o.o. w Kamiennej Górze zatrudni: lekarza 
specjalistę w zakresie rehabilitacji medycz-
nej; lekarza, który chciałby rozpocząć spe-
cjalizację w zakresie rehabilitacji medycznej; 
lekarza, który chciałby rozpocząć specjali-
zację w zakresie ortopedii i traumatologii 
narządu ruchu. Szpital dysponuje miesz-
kaniem. Tel.: 75 645 97 12, 697 071 542, 
e-mail: bugara@dcrnzoz.com.pl.
t Samodzielny Publiczny Zakład Opieki 
Zdrowotnej „Uzdrowisko Sopot” zatrudni 
lekarza o specjalizacji: rehabilitacja me-
dyczna, ortopedia, traumatologia, reu-
matologia lub neurologia na stanowisko 
kierownika sanatorium. Tel.: 58 555 08 82, 
e-mail: spzoz10@poczta.onet.pl.
t NZOZ CORMED w Wejherowie zatrudni 
lekarza do pracy w POZ, który ma upraw-
nienia do listy aktywnej. Tel.: 502 339 209.
t Praktyka Lekarzy Rodzinnych w Przodko-
wie przyjmie do pracy lekarza specjalistę 
medycyny rodzinnej (lub w trakcie spe-
cjalizacji) na zastępstwo od października 
2012 roku do marca 2013 roku. Zgłoszenia 
pisemne — CV prosimy kierować na adres 
plr.przodkowo@op.pl. Tel.: 58 685 13 94 
lub 604 644 495.
t Nadmorskie Centrum Medyczne Spółka 
z o.o. w Gdańsku zatrudni lekarzy specja-
listów: alergologa, chirurga ogólnego, gi-
nekologa, kardiologa, radiologa, urologa. 
Tel.: 58 763 90 01.
t Przychodnia Lekarska Nowy Chełm Sp. 
z o.o. zatrudni lekarzy pediatrów. Zainte-
resowanych ofer tą prosimy o przesłanie 
CV na adres e-mail: kadry@przychodnia-
chelm.pl.
t Szpital Morski im. PCK w Gdyni poszu-
kuje lekarza neonatologa — świadczenia 
w zakresie pełnienia dyżurów lekarskich 
— oraz lekarza radiologa z doświadcze-
niem w kierowaniu zakładem diagnostyki 
obrazowej. Zainteresowanych zapraszam 
na stronę: www.szpital-morski.pl/ogłosze-
nia/konkursy lub do kontaktu tel.: 58 72 60 
121/122 lub 58 72 60 347/232.
t Przychodnia Zdrowia „Panaceum” 
w Rumi, ul. Katowicka 16, poszukuje 
lekarzy następujących specjalności: 
medycyna sportowa, alergolog, aler-
golog dziecięcy, kardiolog, diabetolog, 
gastroenterolog, nefrolog, urolog, reu-
matolog, dermatolog, psychiatra. Zain-
teresowane osoby prosimy o kontakt tel.: 
665 870 077.
t NZOZ Gdańsk-Południe zatrudni na kon- 
trakcie (dwa razy w tygodniu) specjalistę 
dermatologii i wenerologii oraz spe-
cjalistę laryngologii. Zainteresowanych 
ofer tą prosimy o przesłanie CV na adres 
e-mail: biuro@gdamedpoludnie.pl; tel.: 
600 353 651.
t Samodzielny Publiczny Specjalistycz-
ny Zakład Opieki Zdrowotnej w Lęborku, 
ul. Węgrzynowicza 13, ogłasza konkurs 
na świadczenia zdrowotne z zakresu ra-
diodiagnostyki (9.00–19.00 w niedziele 
i święta oraz dni wolne od pracy). Wię-
cej informacji można uzyskać na stronie 
internetowej szpitala w Lęborku. Osoby 
zainteresowane prosimy o kontakt tele-
foniczny lub osobisty. Tel.: 59 863 53 
25 lub 59 853 53 31 — Naczelny Lekarz 
Szpitala, 59 863 52 61 — Kadry.
LEKARZE DENTYŚCI
t Prywatny gabinet dentystyczny w Redzie 
nawiąże współpracę z lekarzem dentystą. 
Tel.: 58 740 54 40 w godz. 9.00–20.00.
t CS Grunwaldzka w Pruszczu Gdańskim 
podejmie współpracę z lekarzem stomato-
logii dziecięcej, zachowawczej, ortodontą. 
Posiadamy kontrakt z NFZ. Tel.: 58 683 12 
36, 796 188 916, e-mail: www.stomatolog-
pomorskie.pl.
t Zatrudnimy lekarza dentystę z bardzo 
dobrą umiejętnością przeprowadzania za-
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biegów endodontycznych. Oferujemy: sta-
nowiska pracy wyposażone w mikroskopy 
operacyjne Carl Zeiss OPMI PROergo; pra-
cę w zespole profesjonalistów; przyjazną, 
twórczą atmosferę; aktywne wspieranie 
dążenia do rozwoju; atrakcyjne wynagro-
dzenie; umowę o pracę lub inną formę za-
trudnienia. Wyślij swoje CV oraz list moty-
wacyjny na adres: praca@kryspin-dent.pl.
t Prywatny gabinet dentystyczny w Lipnicy 
(110 km od Trójmiasta i 40 km od Chojnic) 
podejmie współpracę z lekarzem dentystą. 
Mile widziane co najmniej 2-letnie doświad-
czenie w zawodzie. Możliwość wyboru 
czasu pracy i w razie potrzeby noclegów 
na miejscu. Tel.: 503 360 228 (po godz. 
20.00) lub e-mail: alice-d@o2.pl.
t Nowo otwarte Centrum Medyczne IMED 
w Rumi-Janowie zatrudni lekarzy den-
tystów z min. 3-letnim doświadczeniem 
w pełnym wymiarze godzin oraz podejmie 
współpracę z lekarzami specjalizujących 
się w ortodoncji, chirurgii, periodontologii 
i protetyce. Zapewniamy atrakcyjne warunki 
pracy na nowoczesnym sprzęcie. Gabinety 
wyposażone m.in. w RVG, sedację wziew-
ną. Tel.: 663 902 402 lub e-mail: biuro@
cm-imed.pl.
t Prywatna Klinika Stomatologiczna zatrud-
ni lekarza dentystę (Gdańsk-Wrzeszcz). 
Klinika nowocześnie wyposażona, praca 
z asystą na 4 ręce, mile widziane doświad-
czenie zawodowe, możliwość wyboru 
formy zatrudnienia. CV proszę przesłać 
na adres: gabinet@dentalartclinic.pl, tel.: 
502 646 374.
t Centrum Stomatologiczne S.C. w Staro-
gardzie Gdańskim zatrudni lekarza denty-
stę w ramach umowy kontraktowej z NFZ 
oraz prywatnie. Tel.: 696 053 458, e-mail: 
stomatolog@centrumstom.pl.
t Prywatny gabinet stomatologiczny 
w Przechlewie podejmie współpracę z le-
karzem dentystą. Zapewniam mieszkanie, 
przyjazną atmosferę i atrakcyjne wynagro-
dzenie. Liczę na twórczą współpracę. Tel.: 
663 773 988, e-mail: total.dent@wp.pl.
t Zespół Opieki Zdrowotnej Medical — 
Ośrodek Zdrowia w Turze k. Tczewa za-
trudni lekarza dentystę w ramach umowy 
kontraktowej z NFZ oraz prywatnie (min. 24 
godziny tygodniowo). Tel.: 58 531 47 37, 
e-mail: sekretariat@zozmedical.pl.
t Niepubliczny Stomatologiczny Zakład 
Opieki Zdrowotnej przyjmie lekarza den-
tystę (chętnie po stażu). Praca w ramach 
NFZ oraz prywatnie. Tel.: 660 670 606 lub 
608 062 266. 
t Nowoczesna klinika dentystyczna w Słup-
sku poszukuje do współpracy lekarzy den-
tystów, ortodonty. Pacjenci wyłącznie 
prywatni. Prosimy o CV z numerem tel. 
na adres: dariusz@rogowski.pl lub tel.: 
604 258 349. Istnieje możliwość wynajęcia 
w pełni umeblowanej kawalerki.
t Jeśli stomatologia to Twoja pasja 
i chcesz się rozwijać w zespole specjali-
stów, dołącz do nas. Oferujemy: aktywne 
wspieranie dążenia do rozwoju; atrakcyjne 
wynagrodzenie; przyjazną, twórczą atmos-
ferę; pracę w trybie zmianowym na umowę 
o pracę lub inną formę zatrudnienia. Wyślij 
swoje CV oraz list motywacyjny na adres: 
praca@kryspin-dent.pl.
t Nowoczesna klinika dentystyczna 
w Pruszczu Gdańskim zatrudni lekarzy 
dentystów w pełnym wymiarze godzin do 
leczenia zachowawczego, ortodontycznego 
i pedodoncji. Proszę o wysłanie CV na adres 
a.owczarek@cs-grunwaldzka.pl., Tel.: 796 
188 916.
t NZOZ Stomadent w Starogardzie Gdań-
skim zatrudni lekarzy dentystów. Za-
pewnimy mieszkanie. Tel.: 601 657 316, 
602 668 026.
t Lekarzy dentystów przyjmę do współpra-
cy w gabinetach w okolicach Gdańska. Tel.: 
604 477 413, 501 500 062.
INNE
t Przemysłowy Zespół Opieki Zdrowotnej 
spółka z o.o. w Gdańsku, ul. Wałowa 27, 
zatrudni (forma zatrudnienia, wynagrodze-
nie do uzgodnienia) magistra rehabilitacji 
z 3-letnim stażem zawodowym oraz upraw-
nieniami specjalistycznymi z zakresu kine-
zyterapii, masażu itp. Prosimy o zgłaszanie 
ofert na adres: pzoz1@wp.pl. Skontaktuje-
my się tylko z wybranymi osobami. 
t Higienistkę/asystentkę stomatologicz-
ną z dyplomem lub w trakcie nauki zatrud-
nię na cały lub część etatu w prywatnym 
gabinecie w Wejherowie oraz higienistkę/ 
/asystentkę na pół etatu w prywatnym 
gabinecie w Gdańsku. Proszę o CV: K.Zie-
linska.Endodent@gmail.com, tel.: 604 
073 573.
t Zatrudnię asystentkę/higienistkę stoma-
tologiczną w prywatnym gabinecie stoma-
tologicznym w Gdyni. CV proszę przesyłać 
na adres e-mail: wiwa2@vp.pl.
t Gabinet stomatologiczny w Gdyni po-
szukuje osoby na stanowisko rejestratorki 
stomatologicznej. Zainteresowane osoby 
prosimy o przesłanie swojego CV na adres: 
biodentica.gdynia@biodentica.pl. Zastrze-
gamy sobie prawo odpowiedzi tylko na 
wybrane oferty.
t Asystentkę stomatologiczną zatrudnię. 
Tel.: 502 380 958.
t Nowoczesna klinika dentystyczna w Słup-
sku poszukuje do współpracy asystentek 
oraz higienistki. Pacjenci wyłącznie pry-
watni. Prosimy o CV z numerem telefonu 
na adres: dariusz@rogowski.pl lub tel.: 
604 258 349. Istnieje możliwość wynajęcia 
w pełni umeblowanej kawalerki.
t NZOZ nr 1, ul. Derdowskiego 23, 84–230 
Rumia, zatrudni neurologopedę lub logo-
pedę spełniającego wymagania NFZ — 
kontrakt NFZ. Tel.: 58 679 69 17.
t Przychodnia Zdrowia „Panaceum” 
w Rumi, ul. Katowicka 16, poszukuje psy-
chologa klinicznego. Zainteresowane oso-
by prosimy o kontakt tel.: 665 870 077.
t Asystentkę stomatologiczną przyjmę 
do współpracy w gabinetach w okolicach 
Gdańska. Tel.: 604 477 413, 501 500 062.
SZUKAM PRACY
LEKARZE
t Specjalista pediatra z 20-letnim stażem 
(głównie w lecznictwie zamkniętym) podej-
mie pracę w Trójmieście i okolicach. E-mail: 
malgo.rog@interia.pl.
t Lekarka bez specjalizacji z 9-letnim 
doświadczeniem zawodowym, w tym 2 
lata w szpitalu, na oddziale wewnętrznym, 
5 lat w przychodni POZ, 2 lata w pogotowiu 
ratunkowym i przewozach asekuracyjnych 
oraz praktyka prywatna, szuka pracy na te-
renie Trójmiasta i okolic, ewent. z możliwo-
ścią podjęcia specjalizacji. Tel.: 793 92 86 
08, e-mail: ebogucka1974@wp.pl.
t Lekarz w trakcie specjalizacji z chorób 
wewnętrznych podejmie pracę w POZ 
w Gdańsku lub okolicach w godzinach 
popołudniowych, wieczornych. Kontakt: 
24275@gumed.edu.pl.
LEKARZE DENTYŚCI
t Lekarz dentysta z niewielkim stażem po-
dejmie pracę w gabinecie prywatnym i NFZ 
na terenie Gdyni. Tel.: 880 026 843.
t Dentystka z 8-letnim stażem pracy, w tym 
7 lat własnej praktyki, z dużym doświadcze-
niem w protetyce, poszukuje specjalnych 
ofert pracy na terenie kraju (preferowane 
Trójmiasto), chętnie z pacjentami zagranicz-
nymi. Mam zdane aktualne egzaminy z języ-
ka angielskiego wymagane do pracy w UK 
(ILETS, UBELT). Interesuje mnie możliwość 
dalszego rozwoju zawodowego i wysokie 
zarobki. Tel.: 503 439 644, e-mail: kat-
now-333@wp.pl.
INNE
t Asystentka poszukuje pracy na terenie 
Trójmiasta. Tel.: 502 588 961.
t Asystentka stomatologiczna z dyplo-
mem szuka pracy na terenie Gdańska lub 
okolic. Tel.: 728 998 905.
t Lekarz specjalista chirurgii z Ukrainy, na 
stałe mieszkający w Gdańsku, obecnie bez 
uprawnień do wykonywania zawodu w Pol-
sce — doświadczenie w pracy jako masa-
żysta, ukończony kurs masażu leczniczego, 
terapii manualnej, leczenia „stopy cukrzyco-
wej” — poszukuje pracy w zawodzie ma-
sażysty w Trójmieście. Tel.: 516 149 604.
t Asystentka stomatologiczna szuka pra-
cy na terenie Gdyni, dyplom asystentki, 
asystowanie przy zabiegach implantolo-
gicznych, pracuję również na 4 ręce. Tel.: 
502 831 096.
t Doświadczona asystentka stomatolo-
giczna na drugim roku kierunku „higienistka 
stomatologiczna” podejmie pracę na terenie 
Malborka, Tczewa lub okolic. Tel.: 668 863 
909.
t Asystentka stomatologiczna z dyplo-
mem poszukuje pracy na terenie Gdańska 
i okolic. Tel.: 887 604 609, e-mail: dorota.
gd4@wp.pl.
t Asystentka stomatologiczna z 8-letnim 
doświadczeniem w zawodzie, asystująca 
na 4–6 rąk, wykonująca zabiegi profilak-
tyczne, RTG, OPG, radiowizjografia podej-
mie pracę w gabinecie stomatologicznym. 
Tel.: 660 580 635.
t Dyplomowana asystentka/higienistka 
stomatologiczna, dyspozycyjna, z do-
świadczeniem zawodowym, poszukuje pra-
cy. Tel.: 668 662 265.
WYNAJMĘ
t Trzy gabinety lekarskie (2 × 15 m2 oraz 
17 m2) w Gdyni-Pogórzu (Os. Morskie), 
wysoki standard, odbiór Sanepidu — do 
wynajęcia. Tel.: 501 529 167.
t Wynajmę pomieszczenie pod dowolną 
działalność medyczną, wraz z poczekal-
nią i zapleczem sanitarnym. Tczew, tel.: 
608 643 350.
t Wynajmę gabinet lekarski laryngolo-
giczny z wyposażeniem, w Miastku, woj. 
pomorskie. W naszym mieście nie ma 
obecnie żadnego lekarza o takiej specjalno-
ści. Tel.: 662 238 912.
t Gdańsk-Przymorze do wynajęcia gabine-
ty lekarskie. Tel.: 58 557 20 46.
t Wynajmę gabinety lekarskie w Centrum 
Gdyni, vis a vis Szpitala Miejskiego — 
Transatlantyk, wysoki standard. Tel.: 504 
904 704.
t „Mini Medica” gabinety lekarskie do 
wynajęcia na godziny. Dwa gabinety — 
ginekologiczny i ogólny — wysoki stan-
dard wykończenia i wyposażenia, obsługa 
recepcyjna, świetna lokalizacja w bezpo-
średnim sąsiedztwie Galerii Przymorze 
— E.Leclerc w Gdańsku. Wejdź na stronę 
www.minimedica.pl i zobacz naszą ofer tę. 
Tel.: 602 582 345.
SPRZEDAM
t Okazja! Tanio sprzedam unit stomato-
logiczny Dabi Atlante z kamerą wewnątrz-
ustną, mało używany. Stan idealny. Tel.: 
608 643 350.
t Sprzedam całkowite wyposażenie gabi-
netu stomatologicznego. Wiadomość po 
godz. 20.00. Tel.: 602 554 320.
INNE
t KSIĘGOWA. Jeśli otwierasz własną prakty-
kę lekarską i nie masz jeszcze księgowej lub 
potrzebujesz porady księgowej, zadzwoń — 
tel.: 58 661 37 37 lub 606 992 753, Gdynia 










tel.: 601 911 749
e-mail: m.milewska.dg@getinbank.pl
CS Grunwaldzka zaprasza 
higienistki i asystentki stomatologiczne 
na kursy doszkalające:
• Implantologia i chirurgia stomatologiczna
• Nowoczesna higienizacja — usuwanie 
kamienia i osadu nazębnego, skaling, piaskowanie,  
polerowanie, lakierowanie zębów, instruktaż higieny




Tel.: 796 188 916
Biuro Rachunkowe „Alfa”
z licencją Ministra Finansów i długoletnią praktyką
świadczy usługi na wysokim poziomie i odpowiedzialnie
Biuro przyjmie do obsługi —
Gabinety prywatnej praktyki lekarskiej
również osób pracujących za granicą
Preferencyjne warunki dla osób  
rozpoczynających działalność i pomoc formalna
Zapraszamy uprzejmie
Marianna Teresa Markiewicz
Tel. 58 348 02 55
Gdańsk, ul. Potokowa 27
